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บทที่  1 

บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

ทรัพยากรบุคคล  เปนปจจัยที่สําคัญและมีคาที่สุดขององคการ  เนื่องจากบุคลากรเปน            
ผูดําเนินการและใชปจจัยตางๆ ในการปฏิบัติงาน เพื่อใหกิจการขององคการดําเนินไปไดดวยดีหาก
องคการไมสามารถธํารงรักษาบุคลากรที่มีความสามารถไว ยอมสงผลเสียตอองคการ (เสนาะ          
ติเยาว, 2543) การเปลี่ยนแปลงในปจจุบันที่มีผลกระทบจากวิกฤตทางเศรษฐกิจมาอยางตอเนื่อง 
สงผลใหการยอมรับความศรัทธาและการเห็นความสําคัญในวิชาชีพการพยาบาลลดนอยลง ทําให
เหตุผลของการกาวสูวิชาชีพการพยาบาลเปลี่ยนแปลงไป อยางไรก็ตามบุคลากรทางการพยาบาลที่
ปฏิบัติงานดวยความศรัทธาในวิชาชีพและศักดิ์ศรีความเปนพยาบาล ไดรับการยกยองจากสังคมโดย
ไมคํานึงถึงผลตอบแทนที่ไดรับตามที่เคยเปนมา เร่ิมมีการเปลี่ยนแปลงเพราะงานพยาบาลเปนงานที่
หนักและเครียด ตองอยูกับภาวะเจ็บปวยและการสูญเสียชีวิต ทําใหมีการคํานึงถึงผลตอบ แทนที่
ไดรับ ความกาวหนาและความมั่นคงในวิชาชีพมากขึ้น แตเมื่อพยาบาลวิชาชีพไมไดรับการ
ตอบสนองตามความตองการและความคาดหวัง ยอมเกิดการลาออกโยกยายหรือเปลี่ยนงานไป
ประกอบอาชีพอื่นได (สุนียรัตน บุญศิลป, 2546)  

ปจจุบันโรงพยาบาลเอกชน ที่มีรูปแบบการบริหารงานเชิงธุรกิจ มีการดําเนินงานเพื่อแสวง 
หากําไร ตางไดรับผลกระทบจากภาวะวิกฤตทางเศรษฐกิจ รวมถึงตองเผชิญกับสภาวะการแขงขัน
อยางรุนแรงระหวางโรงพยาบาล โดยเฉพาะในกรุงเทพมหานครมีโรงพยาบาลเอกชนเปนจํานวนถึง 
71 แหงจาก 146 แหงทั่วประเทศ (สมาคมโรงพยาบาลเอกชน, 2551) โรงพยาบาลเหลานี้มีการ
ปรับเปลี่ยนแผนกลยุทธและการบริหารจัดการอยูตลอดเวลา เพื่อความอยูรอดขององคการ                   
โรงพยาบาลเอกชนหลายแหงตองปรับลดขนาด และเพิ่มความเขมงวดในคาใชจาย เชน การปรับลด
การขึ้นเงินเดือน งดหรือลดเงินโบนัส ตลอดจนลดสวัสดิการในการพัฒนาบุคลากร การฝกอบรม หรือ
การศึกษาตอ ในขณะที่ความตองการของผูใชบริการตางเพิ่มสูงขึ้น (กัลยารัตน อองคณา, 2549) 
ประกอบกับผลจากการเปลี่ยนแปลงของสังคม เศรษฐกิจ ส่ิงแวดลอม และความกาวหนาทาง
เทคโนโลยีในการรักษาพยาบาล รวมทั้งความรุนแรงและซับซอนของปญหาความเจ็บปวยที่เพิ่มมาก
ข้ึน ลวนเปนแรงกดดันทําใหพยาบาลเกิดความวิตกกังวล ทอแทเบื่อหนายในการทํางาน และเกิด
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ความรูสึกไมมั่นคงในวิชาชีพ ซึ่งสงผลตอการคงอยูในวิชาชีพ (เปรมฤดี    ปองมงคล และยุพิน         
อังสุโรจน, 2548)   

ประเทศตางๆ ทั่วโลกตางเผชิญกับปญหาการขาดแคลนบุคลากรพยาบาล โดยเฉพาะ
พยาบาลวิชาชีพ Sullivan and Decker (2005) คาดการณวาในป ค.ศ. 2020 ประเทศสหรัฐอเมริกา
จะมีแนวโนมขาดแคลนพยาบาลถึงรอยละ 20 ของความตองการในการบริการดูแลสุขภาพ สําหรับ
ประเทศไทย การขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร เร่ิมมีความ
รุนแรงขึ้น จากรายงานการสํารวจโรงพยาบาลเอกชนในป พ.ศ. 2550 พบวาอัตราพยาบาลมีไม
เพียงพอกับปริมาณความตองการ (สมาคมโรงพยาบาลเอกชน, 2551) ประกอบกับแผนยุทธศาสตร
การพัฒนา พ.ศ. 2547-2551 ที่เนนใหประเทศไทยเปนศูนยกลางสุขภาพของเอเชีย มีการสนับสนุน
ใหโรงพยาบาลเอกชนในเมืองใหญที่มีขีดความสามารถ พัฒนาบริการและสิ่งอํานวยความสะดวก 
ทางดานบริการการแพทยและสุขภาพใหมีคุณภาพระดับมาตรฐานสากล (กระทรวงสาธารณสุข, 
2546) ทําใหโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร มีการขยายตัวอยางรวดเร็ว มีการแขงขันสูง 
ทั้งในดานคุณภาพของการบริการและบุคลากร เพราะการใหการพยาบาลและบริการที่มีคุณภาพ
ตามเปาหมายที่โรงพยาบาลกําหนดไวนั้น จําเปนตองมีบุคลากรที่มีความรูความสามารถที่เพียงพอ 
โดยเฉพาะอยางยิ่งพยาบาลวิชาชีพซึ่งมีหนาที่โดยตรงตอการดูแลผูปวยในโรงพยาบาล แมจะพบวา
กรุงเทพมหานครมีพยาบาลที่ปฏิบัติงานอยูมากกวาทุกภาค ของประเทศแตก็มีงานธุรกิจอ่ืนๆ เชน 
งานประกันภัย ผูประกอบวิชาชีพอิสระทางการพยาบาลทําใหพยาบาลที่อยูในกรุงเทพมหานคร        
มีทางเลือกในการประกอบวิชาชีพมากกวาพยาบาลในภาคอื่นๆ (เปรมจิตร คลายเพ็ชร, 2548) 
 จากการศึกษาที่ผานมาพบวาพยาบาลที่คิดลาออกจากวิชาชีพมีจํานวนสูงมาก (สุจินต 
วิจิตรกาญจน, สุภารัตน ไวยชีตา และสมจิต หนุเจริญกุล, 2538; วิมลมาศ ปนยารชุน และ      
ประไพวรรณ ดานประดิษฐ, 2539; บุญจันทร วงศสุนพรัตน, สุภารัตน ไวยชีตา และภัทรอําไพ พิพัฒ
นานนท, 2540) โดยพยาบาลมีความตองการเปลี่ยนอาชีพจากงานพยาบาล เปนจํานวนถึงรอยละ 
47 โดยใหเหตุผลวา งานพยาบาลเปนงานหนักเกินไป และเกิดความรูสึกเบื่อหนายตอการที่ตองอยู
เวร และกฤษดา แสวงดี (2551) ศึกษาพบวาพยาบาลลาออกจากระบบราชการมากในชวงป พ.ศ. 
2544-2548 โดยใหเหตุผลวาตองการลาออกไปประกอบอาชีพอื่น ถึงรอยละ 30.4 ถึงแมเปน
การศึกษาในกลุมสถานพยาบาลของรัฐ แตดวยลักษณะการบริหารงานของโรงพยาบาลเอกชนที่
มุงเนนการบริการเพื่อความพึงพอใจของผูใชบริการ พยาบาลผูปฏิบัติงานไดรับแรงกดดันจากความ
คาดหวังของผูใชบริการรอบดาน รวมถึงขอจํากัดดานสิทธิประโยชนบางประการที่ดอยกวา
โรงพยาบาลรัฐบาลจึงเปนที่นาเชื่อถือวา สถานการณการลาออกจากวิชาชีพของพยาบาล



3 
 

โรงพยาบาลเอกชนไมแตกตางไปจากโรงพยาบาลรัฐบาล จากการศึกษาของอลิสา สุคนธรัตน 
(2542) พบวาพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร รอยละ 75 มีความตั้งใจใน
การเปลี่ยนอาชีพไปประกอบอาชีพอ่ืนภายใน 5 ป โดยระบุสาเหตุวามาจากความเบื่อหนายใน
วิชาชีพการพยาบาล ซึ่งการลาออกจากวิชาชีพนี้ ทําใหองคการตองสูญเสียทรัพยากรมนุษยที่สําคัญ
ของวิชาชีพ และตองสูญเสียงบประมาณในการพัฒนาบุคลากรใหม เพื่อใหการบริการที่มีคุณภาพ
และมาตรฐาน ดังนั้นการธํารงรักษาพยาบาลใหคงอยูในวิชาชีพจึงเปนเรื่องสําคัญที่สะทอนใหเห็นถึง
ความผูกพันตอวิชาชีพของพยาบาล (Nogureras, 2006; Mrayyan and Al-Faouri, 2008) 
 การใหบริการการพยาบาล มีลักษณะที่ตองอาศัยพยาบาลที่มีความสามารถ จากการมี
ความรู ทักษะ ความชํานาญและคุณธรรมแลว พยาบาลยังตองมีความรูสึกผูกพันหรือมีใจภักดีตอ
วิชาชีพ เพื่อการใหบริการที่ดีมีคุณภาพ (Talor, 1968 อางถึงใน ฟาริดา อิบราฮิม, 2541) ความ
ผูกพันตอวิชาชีพการพยาบาล เปนปจจัยหนึ่งที่ทํานายการคงอยูในวิชาชีพ (Mrayyan and Al-
Faouri, 2008) สะทอนถึงความตั้งใจในการปฏิบัติงาน (Aryee and Tan, 1992; Lu, et al., 2002;  
Nogueras, 2006) เนื่องจากพยาบาลที่มีความผูกพันตอวิชาชีพสูง ยอมมีความปรารถนาในการคง
อยูในวิชาชีพ ไมมีความคิดที่จะเปลี่ยนงาน (Angle and Perry, 1981; นิชาภา ปญจมาวัฒนา, 
2550)  จะไมลาออกจากวิชาชีพหรือทําลายวิชาชีพของตน (ฟาริดา อิบราฮิม, 2541) ความผูกพัน
เปนการรับรูลักษณะโดยรวมของบุคคล ที่แสดงออกถึงความสัมพันธที่เหนียวแนน การยอมรับ
เลื่อมใสศรัทธาในจรรยาบรรณแหงวิชาชีพ มีความปรารถนาอยางแรงกลาตอการดํารงรักษาการเปน
สมาชิกภาพของวิชาชีพ (Porter, et al., 1974)  และความผูกพันในวิชาชีพเปนพฤติกรรมการ
แสดงออกถึงความตั้งใจที่จะทํางานตามบทบาทในวิชาชีพที่ตนเลือก โดยไมยอทอตออุปสรรค         
ที่เกิดขึ้น  
 โรงพยาบาลเอกชนที่มีขนาดใหญในกรุงเทพมหานคร มักใหบริการในระดับทุติยภูมิหรือ 
ตติยภูมิ มีการใหบริการดานสุขภาพที่ซับซอน ในขณะที่ตองเผชิญกับการแขงขันในการใหบริการ
สุขภาพที่มีคุณภาพไดมาตรฐาน และตองรับผิดชอบงานใหสอดคลองกับนโยบายที่เปลี่ยนแปลง    
ทําใหพยาบาลที่ปฏิบัติงานตองเผชิญปญหาตางๆ ที่เกิดขึ้นจากการดูแลรักษามากขึ้น เมื่อพยาบาล
ไมสามารถสนองความตองการของผูรับบริการได ยอมสงผลใหเกิดความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 
ความพึงพอใจในวิชาชีพและความผูกพันในวิชาชีพลดลงได (วัลภา ฐานกาญจน, 2540) และ       
จากรายงานการศึกษาเกี่ยวกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลทั่วไป 
(สุนียรัตน บุญศิลป, 2546) โรงพยาบาลรัฐ (เปรมฤดี ปองมงคล และยุพิน  อังสุโรจน, 2548) และ
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โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม (สุธิดา เรืองเพ็ง, 2550) พบวาพยาบาลประจําการมีความ
ผูกพันในวิชาชีพในระดับสูง แตยังไมพบการศึกษาในโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร 
 หากพยาบาลมีความผูกพันตอวิชาชีพ ยอมมีพฤติกรรมที่แสดงถึงความชื่นชอบตองาน 
ปฏิบัติงานดวยความเต็มใจ โดยมุงประโยชนสวนรวม มุงประโยชนสุขของผูใชบริการ มีแรงจูงใจใน
การพัฒนาตนเองและวิชาชีพและมีความตองการดํารงรักษาความเปนสมาชิกสูง ทําใหการลาออก
จากวิชาชีพลดลง (Steer and Porter, 1991; Aryee, et al., 1994) ความผูกพันในวิชาชีพแสดงออก
ได 3 องคประกอบ คือความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ การยอมรับเปาหมายและคานิยมของ
วิชาชีพ รวมทั้งปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพตอไป (Lu, et al., 2007) หากองคการพยาบาลประกอบ 
ดวยพยาบาลที่มีความผูกพันในวิชาชีพทุมเทเพื่อการปฏิบัติงานที่ไดมาตรฐาน ยอมสงผลใหเกิด
คุณภาพบริการที่ดี แตถาพยาบาลขาดความผูกพันในวิชาชีพ ไมยอมรับหรือไมเห็นความสําคัญใน
การปฏิบัติวิชาชีพการพยาบาล ยอมเกิดผลเสียจากการใหบริการที่ไมดีได (สุนียรัตน บุญศิลป, 
2546) นอกจากนั้นความไมพึงพอใจ รูสึกเหนื่อยหนายตอวิชาชีพที่อาจเกิดขึ้นทําใหมีการลาออก
ตามมาภายหลังได ดังนั้นหากมีการสงเสริมใหเกิดความผูกพันในวิชาชีพใหอยูในระดับที่สูงขึ้นอยาง
ตอเนื่องยอมเกิดผลดีตอองคการพยาบาล  

การสงเสริมใหเกิดความผูกพันในวิชาชีพไดนั้น มีปจจัยที่เกี่ยวของหลายประการทั้งจาก
ปจจัยดานบุคคลและปจจัยดานสถานการณ (London, 1983; Blau, 1985; Colarelli and Bishop, 
1990) ซึ่งปจจัยดานบุคคลไดแกอายุ ระดับการศึกษา และประสบการณการทํางาน เจตคติตอ
วิชาชีพ สวนปจจัยดานสถานการณคือการสนับสนุนจากองคการ เปนตัวแปรที่เกี่ยวของกับความ
ผูกพันในวิชาชีพ โดยอายุ ระดับการศึกษา และประสบการณการทํางาน  สงผลตอความผูกพันใน
วิชาชีพ (Blau, 1985; Cherniss, 1991; Nogueras, 2006; สุนียรัตน บุญศิลป, 2546)  เนื่องจาก
พยาบาลที่มีความรู ความสามารถ หรือมีประสบการณในการทํางานเปนระยะเวลานาน จนเกิด
ความชํานาญ สามารถใชความมีวุฒิภาวะและประสบการณในการทํางาน แกไขปญหาในการ
ปฏิบัติงาน เขาใจในสิ่งที่เปนปญหาไดดี จนเปนที่ยอมรับของผูใชและผูรับบริการ มักไดรับการ
พิจารณาใหเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนงไดรับคาตอบแทนมากขึ้น สงผลตอความผูกพันในวิชาชีพ  

เจตคติเปนความรูสึก ความเชื่อ และแนวโนมในการมองเห็นคุณคาของสิ่งใดสิ่งหนึ่ง ซึ่งมี
อิทธิพลตอการรับรู การเรียนรู และการแสดงออกของบุคคล เปนสิ่งที่สงเสริมหรืออาจหักลาง            
แรงขับ (Drive) หรือแรงจูงใจ (Motive) ในการปฏิบัติงานได (Hilgard, 1962 อางถึงในชลีกร           
บุญประเสริฐ, 2543) การมีเจตคติที่ไมดีตอวิชาชีพการพยาบาลเปนสาเหตุสําคัญประการหนึ่ง ที่ทํา
ใหพยาบาลไมผูกพันในวิชาชีพ เกิดการลาออกและเปลี่ยนอาชีพ (เทวีนิกา คงจันทร, 2538; สุจิตรา 
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วราอัศวปกติ, 2539) เจตคติตอวิชาชีพที่ไมดี ทําใหเกิดความรูสึกไมชอบ ไมเต็มใจปฏิบัติงาน และ
ขาดความรับผิดชอบในหนาที่การงาน  ในทางตรงกันขามพยาบาลมีเจตคติที่ดีตอวิชาชีพ จะทําให
พยาบาลมีแรงจูงใจที่จะดําเนินการใหบรรลุสูเปาหมายที่ตนมุงหวัง เกิดการทํางานที่มีประสิทธิผล
และเกิดความผูกพันกับงานนั้นๆ ซึ่งหากพยาบาลมีเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลดี  ยอมชวยให
พยาบาลเกิดความผูกพันในวิชาชีพได ดังการศึกษาของ Aranya and Ferris (1984); Mathieu and 
Zajac (1990) และวัลภา ฐานกาญจน (2540) ที่พบวา พยาบาลที่มีเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล  
ที่ดี  มีความสัมพันธกับความผูกพันตอองคการและความผูกพันตอวิชาชีพ  

การสนับสนุนจากองคการ เปนการแลกเปลี่ยนระหวางองคการพยาบาลกับพยาบาลเพื่อ
เปาหมายของผลลัพธในการดูแลผูปวยอยางมีคุณภาพ การสนับสนุนจากองคการเปนปจจัยอีก
ประการหนึ่งที่มีผลตอความผูกพันในวิชาชีพ เพราะเมื่อพยาบาลไดรับการสนับสนุนจากองคการใน
การปฏิบัติงาน ยอมเกิดความพึงพอใจและใชศักยภาพที่ตนเองมีในการปฏิบัติงานอยางเต็ม
ความสามารถ เกิดผลการปฏิบัติงานที่มีคุณภาพและไดรับการยอมรับจากองคการ สงผลใหพยาบาล
รูสึกวาตนเองเปนสวนหนึ่งขององคการและวิชาชีพ ดังที่สุนันทา ศิระวงศธรรม (2545)  พบวา การ
สนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการเปนสมาชิกขององคการ และ พัทราภรณ   
จีนกูล (2547) พบวา การสนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพ การ
สนับสนุนจากองคการพยาบาลทําใหพยาบาลมีการผูกพันกับองคการและความผูกพันในวิชาชีพ 
สงผลตอความสําเร็จในวิชาชีพได (เปรมฤดี ปองมงคล และยุพิน อังสุโรจน, 2548)  
 จากความสําคัญและเหตุผลดังกลาว ผูวิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาความผูกพันในวิชาชีพของ
พยาบาลประจําการโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร และปจจัยที่เกี่ยวของ ไดแก อายุ ระดับ
การศึกษา ประสบการณการทํางาน เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล และการสนับสนุนจากองคการวา
มีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการหรือไม ซึ่งคาดวา ผลการศึกษาที่ได
จะมีประโยชนตอผูบริหารทางการพยาบาล เพื่อใชเปนแนวทางในการพัฒนาใหพยาบาลมีความ
ผูกพันและคงอยูในวิชาชีพ ซึ่งเปนการชวยปรับปรุงการบริหารการพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชนให
มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้นได  
 
วัตถุประสงคการวิจัย 

1. เพื่อศึกษาเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ และความผูกพันใน
วิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  
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2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง ปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การ 
สนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานคร 
 
ปญหาการวจิัย 

1. เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ และความผูกพันในวิชาชีพของ
พยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานครอยูในระดับใด 

2. อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณการทํางาน เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การ
สนับสนุนจากองคการ มีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลหรือไมอยางไร 
 
ขอบเขตการวิจัย   

1.    ประชากรและกลุมตัวอยาง 
            ประชากรในการวิจัยครั้งนี้ คือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานเต็มเวลาในหอผูปวย
โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร มีทั้งหมด 5,198 คน จากจํานวนโรงพยาบาล 21 แหง   
กลุมตัวอยางในการวิจัย คือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานเต็มเวลาในหอผูปวย โรงพยาบาล
เอกชนกรุงเทพมหานคร จํานวนเตียง 200 เตียงขึ้นไปที่ไดจากการสุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน 
(Multi-stage random sampling) จํานวน 350 คน 

2.    ตวัแปรที่ศึกษา มีดงันี ้
2.1 ปจจัยสวนบุคคล  ประกอบดวย อายุ ระดับการศึกษา และประสบการณการทํางาน 
2.2 เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล 
2.3 การสนับสนุนจากองคการ   
2.4 ความผูกพนัในวิชาชีพ 

แนวเหตุผลและสมมติฐานการวิจัย 
จากการศึกษาและทบทวนงานวิจัยตางๆ พบวาปจจัยสําคัญที่เกี่ยวของกับความผูกพันใน

วิชาชีพคือปจจัยดานบุคคลและปจจัยดานสถานการณ (London, 1983; Blau, 1985; Colarelli and 
Bishop, 1990; Thomson and Mabey, 1994) โดยปจจัยดานบุคคล ประกอบดวยปจจัยสวนบุคคล
คือ อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณการทํางาน และเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล ปจจัยดาน
สถานการณ คือ การสนับสนุนจากองคการ มีความสัมพันธกับความผูกพันตอวิชาชีพดังนี้ 
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ปจจัยสวนบคุคล 
 อายุ  อายุทําใหบุคคลตระหนักถึงทางเลือกในการทํางานของตน  บุคคลที่มีอายุ          

มากขึ้น โอกาสการเลือกงานก็ลดลง (Mayer and Allen, 1984; Mathieu and Zajac, 1990) และ          
สวนใหญบุคคลที่อายุมากขึ้น วุฒิภาวะและประสบการณก็เจริญสูงขึ้นตามวัย (Blau, 1985; 
Colarelli and Bishop, 1990; Cherniss, 1991) มักมีตําแหนงหนาที่การงานสูง ผลตอบแทนตางๆ ที่
ไดรับก็จะมีมาก ทําใหเกิดความพึงพอใจในงาน (นิยม ส่ีสุวรรณ, 2544) ซึ่งความพึงพอใจในงาน มี
ความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพ (วัลภา  ฐานกาญจน, 2540; Cherniss, 1991) ดังนั้นอายุ
นาจะมีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
เขตกรุงเทพมหานคร 

  ระดับการศึกษา การศึกษามีสวนชวยใหบุคคลมีความรู ความสามารถในการ
ปฏิบัติงาน ผูที่มีระดับการศึกษาตางกัน ยอมสงผลถึงความผูกพันในวิชาชีพพยาบาลตางกัน      
(สุนียรัตน บุญศิลป, 2546) จากการศึกษาในตางประเทศพบวา ระดับการศึกษามีความสัมพันธกับ
ความผูกพันในวิชาชีพ (Colarelli and Bishop, 1990; Cherniss, 1991; Carson and Bedeian, 
1994) ดังนั้นระดับการศึกษานาจะมีความสัมพันธทางบวกกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร 

  ประสบการณการทํางาน บุคคลที่มีระยะเวลาปฏิบัติงานในวิชาชีพนาน จะมีโอกาสใน
การเลื่อนขั้นดํารงตําแหนงสูงขึ้น การไดรับตําแหนงสูงขึ้นจะทําใหเกิดความภาคภูมิในงานและเปน
แรงจูงใจใหคงอยูในวิชาชีพ (Flippo, 1971) จากการศึกษาที่ผานมาพบวาบุคคลที่มีระยะ เวลาใน
การปฏิบัติงานในองคการนาน จะมีความผูกพันในวิชาชีพสูง (พรอมพรรณ บี่หัตถกิจกูล, 2541;   
สุนียรัตน บุญศิลป, 2546) ดังนั้นประสบการณการทํางานนาจะมีความสัมพันธทางบวกกับความ
ผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร 

  เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล เปนความรูสึก ความเชื่อ และแนวโนมของบุคคลใน
การมองเห็นคุณคาของสิ่งใดสิ่งหนึ่ง ซึ่งมีอิทธิพลตอการรับรู การเรียนรู การจํา และการแสดงออก
ของบุคคล เจตคติจึงเปนตัวกําหนดพฤติกรรม และมีผลตอการแสดงออกของบุคคล การที่บุคคลจะ
ประสบความสําเร็จหรือลมเหลวในกิจการใดๆขึ้นอยูกับเจตคติเปนสําคัญ (สุมาลี อัศวศักดิ์สกุล, 
2523) เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลมีสวนเกี่ยวของกับความผูกพันในวิชาชีพ จากการศึกษาของกลุ
ยา ตันติผลาชีวะ และคณะ (2536) เกี่ยวกับการออกจากมหาวิทยาลัยกลางคันของนักศึกษา
พยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข พบวา นักศึกษาพยาบาลมีเจตคติไมดีตอวิชาชีพ  การพยาบาล
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ถึงรอยละ 38.40  ซึ่งเจตคติไมดีตอวิชาชีพมีผลตอพฤติกรรมการแสดงออกดานอารมณ เกิดความ
เบื่อหนาย ไมสนใจ เฉื่อยชาตอการปฏิบัติงาน ทําใหแสดงพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม การทํางานขาด
ประสิทธิภาพ  เลือกใชวิธีการเผชิญปญหาที่ไมเหมาะสม ไมสามารถแกปญหาที่เผชิญอยูได        
เกิดความเครียด ปรับตัวไมได รูสึกเบื่อหนาย ความผูกพันในวิชาชีพลดลง ทําใหเกิดการลาออกจาก
งาน (Teng, et al., 2007) ดังนั้นเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลนาจะมีความสัมพันธทางบวกกับ
ความผูกพันในวิชาชีพ 

 การสนับสนุนจากองคการ เปนการแลกเปลี่ยนทางสังคมที่กอใหเกิดอารมณและความ 
รูสึกที่ดี มีความกระตือรือรนผูกพันกับการปฏิบัติงาน มีการสรางสรรคผลงานที่ดีข้ึน สงผลตอ
ความกาวหนาในงาน มีความพึงพอใจในงานที่ทํา และกอใหเกิดความผูกพันในวิชาชีพตามมา การที่
องคการพยาบาลสงเสริมและจัดเตรียมปจจัยสนับสนุนที่เอื้อตอการเรียนรูของพยาบาล เปดโอกาส
ใหมีการพัฒนาตนเอง มองเห็นคุณคาของงานที่ปฏิบัติ มีการใหรางวัลหรือการยกยองชมเชยในการ
ปฏิบัติงาน เปนปจจัยที่สงเสริมใหพยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงานที่ปฏิบัติ สงผลใหพยาบาล
เกิดความผูกพันในงาน และคงอยูในวิชาชีพ Eisenberger, et al. (2001) พบวาการสนับสนุนจาก
องคการมีความสัมพันธทางบวกกับความผูกพันในองคการ และยังมีผลใหการปฏิบัติงานของบคุคลดี
ข้ึน (สมจิตต วงศสุวรรณสิริ, 2545; Shore and Wayne, 1993; Wayne, et al., 1997) โดยเฉพาะ
การสนับสนุนจากองคการที่ใหโอกาสในการพัฒนาตนเอง (Aryee and Tan, 1992) มีความสัมพันธ
กับความผูกพันในวิชาชีพ ดังนั้นการสนับสนุนจากองคการนาจะมีความสัมพันธทางบวกกับความ
ผูกพันในวิชาชีพ 

 จากเหตุผลดังกลาวขางตน ผูวิจัยจงึตั้งสมมติฐานของการวิจัย ดังนี ้
1.  อายุ มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ 

โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
2.   ระดับการศึกษา มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล

ประจําการ  โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร 
3.   ประสบการณการทํางาน มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของ

พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร 
4.   เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของ

พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร 



9 
 

5.   การสนับสนุนจากองคการ มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของ
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร 

คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
  ปจจัยสวนบุคคล หมายถึง คุณสมบัติอันเปนลักษณะเฉพาะแตละบุคคลของพยาบาล
ประจําการในโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร ไดแก อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณการ
ทํางาน 

1.    อายุ หมายถึง จํานวนปตามปฏิทินนับจากวันเกิดจนถึงปจจุบันของพยาบาล
ประจําการโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร นับเปนจํานวนปที่บริบูรณ เศษของปเกิน          
6 เดือนขึ้นไปคิดเปน 1 ป  

2.    ระดับการศึกษา หมายถึง คุณวุฒิทางการศึกษาขั้นสูงสุดของพยาบาลประจําการ
โรงพยาบาลเอกชน  เขตกรุงเทพมหานคร  โดยจําแนกเปนประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาตรีหรือ 
ปริญญาตรี ปริญญาโท และปริญญาเอก 

3.    ประสบการณการทํางาน หมายถึง ระยะเวลาในการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ  ตั้ งแต เ ร่ิมปฏิบัติ งานในตํ าแหน งพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลเอกชน                     
เขตกรุงเทพมหานคร นับเปนจํานวนป เศษของป ถาเกิน 6 เดือน นับเปน 1 ป 

  เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล  หมายถึง  ความรูสึกนึกคิด ความคิดเห็น ความเชื่อและ
ความพรอมของพยาบาลประจําการ ที่จะตอบสนองตอสถานการณหรือส่ิงตางๆ โดยอาศัยการเรียนรู
และประสบการณ แสดงออกมาเปนพฤติกรรมที่จะปฏิบัติการพยาบาลในทิศทาง ความรูสึกบวกและ
ลบตอวิชาชีพการพยาบาล ซึ่งสามารถวัดไดจากแบบสอบถามที่สรางขึ้นจากแนวคิดเจตคติตอ
วิชาชีพการพยาบาลของพัฒนวดี เสรินทวัฒนและจริยาวัตร คมพยัคฆ (2531) บูรณาการกับอารีย 
สุขกองวารี (2538) มีองคประกอบ 5 ดาน ไดแก 

1. การยอมรับจากสังคม หมายถึง ความคิดเห็นของพยาบาลประจําการตอฐานะของ
วิชาชีพ ความมีเกียรติของวิชาชีพ ภาพพจนของวิชาชีพและการยกยองจากสังคม 

2. ลักษณะวิชาชีพ หมายถึง ความคิดเห็นของพยาบาลประจําการตอความรับผิดชอบ 
ความมีเอกลักษณของวิชาชีพ ความเสียสละตอสังคม   

3. การปฏิบัติงาน หมายถึง ความคิดเห็นของพยาบาลประจําการตอผลกระทบของงาน
ตอสุขภาพรางกายและจิตใจของพยาบาล เวลาในการปฏิบัติงาน การสงเสริมสุขภาพและการ
ปองกันโรคแกประชาชน  
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4. สัมพันธภาพระหวางผูรวมงานและผูรับบริการ หมายถึง ความคิดเห็นของพยาบาล 
ประจําการตอความสัมพันธกับผูรวมงาน ผูปวยและญาติ ในเชิงวิชาชีพการพยาบาล ความรวมมอืใน
การทํางาน ความเคารพในสิทธิผูปวย และการใหเกียรติตอผูรวมงานและผูรับบริการ 

5.  ความกาวหนาในวิชาชีพ หมายถึง ความคิดเห็นของพยาบาลประจําการตอโอกาสใน
การเลื่อนตําแหนงหนาที่การงาน การพัฒนาทางการศึกษาและวิชาชีพ การพัฒนานวัตกรรมทาง
สุขภาพ 

  การสนับสนุนจากองคการ หมายถึง การที่พยาบาลประจําการรับรูและไดรับการปฏิบัติ
จากองคการพยาบาลรวมทั้งผูบริหารทางการพยาบาลทุกระดับของโรงพยาบาลที่ปฏิบัติงานอยูใน
เร่ืองการดูแลเอาใจใสในความปลอดภัยจากการปฏิบัติงาน สวัสดิการ คาตอบแทนและการจัดสรร
ทรัพยากรที่เหมาะสม ตระหนักถึงคุณคาของผลงาน การไดรับโอกาสในการพัฒนาตนเองและพัฒนา
งาน การสงเสริมใหมีสวนรวมในการบริหารงาน เพื่อใหบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายของการ
ปฏิบัติงาน ซึ่งสามารถวัดไดจากแบบสอบถามที่สรางขึ้นตามแนวคิดของ Eisenberger, et al. 
(2001)  

  ความผูกพันในวิชาชีพ หมายถึง การรายงานความคิดเห็นของพยาบาลประจําการที่มีตอ
วิชาชีพการพยาบาลในความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ  การยอมรับเปาหมาย คานิยมของ
วิชาชีพ และความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพโดยไมคิดเปลี่ยนไปประกอบอาชีพอื่น สามารถวัดได
จากแบบสอบถามที่สรางขึ้นตามแนวคิดการศึกษาของ Lu, et al. (2007) ซึ่งพัฒนาแนวคิดมาจาก 
Porter, et al. (1974) และ Aranya, et al. (1981) มีองคประกอบ 3 ดาน ไดแก 

   1.  ความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ หมายถึง ความคิดเห็นของพยาบาลประจํา 
การตอการใชความรู ความมุงมั่น และเต็มใจที่จะปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมายอยางเต็มความ 
สามารถ การตั้งใจในการสรางนวัตกรรมทางวิชาชีพ 

   2.  การยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ หมายถึง ความคิดเห็นของพยาบาล
ประจําการ ตอความรูสึกเปนสวนหนึ่งของวิชาชีพ ความภาคภูมิใจในวิชาชีพการพยาบาล มองเห็น
คุณคาของวิชาชีพการพยาบาลที่เปนประโยชนตอสังคม การปฏิบัติงานเพื่อใหเกิดผลสําเร็จตาม
เปาหมายของวิชาชีพ 
      3.  ความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ หมายถึง ความคิดเห็นของพยาบาลประจําการ ตอ
วิชาชีพการพยาบาลวา มีความสําคัญตอการดําเนินชีวิต รูสึกมีความมั่นคงที่อยูในวิชาชีพ และ
ตองการเปนสมาชิกของวิชาชีพตอไป 
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  พยาบาลประจําการ หมายถึงบุคลากรที่ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและไดข้ึนทะเบยีนให
เปนผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภชั้นหนึ่ง ซึ่งปฏิบัติงานเต็มเวลาในตําแหนงพยาบาล
ระดับปฏิบัติการในหอผูปวย โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร  

  โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร หมายถึง โรงพยาบาลที่บริหารงานในรูปแบบธรุกจิ 
มีเตียงรับคนไขไวคางคืน 200 เตียงขึ้นไป ที่ไดจดทะเบียนขออนุญาตดําเนินกิจการบริการดาน
สุขภาพกับกองประกอบโรคศิลปของกระทรวงสาธารณสุข ในเขตกรุงเทพมหานคร 
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 

1.    เพื่อนําขอมูลไปใชเปนแนวทางในการพัฒนาบุคลากรขององคการ และการพัฒนา
ตนเองของพยาบาล เพื่อใหเกิดความผูกพันในวิชาชีพการพยาบาลมากขึ้น 
 2. เพื่อเปนขอมูลสําหรับผูบริหารการพยาบาล ในการบริหารทรัพยากรบุคคล นํามา
กําหนดเปนนโยบายสงเสริมใหบุคลากรพยาบาลมีความผูกพันในวิชาชีพมากขึ้น 
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บทที่  2 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 

 การศึกษาวิจัยเรื่องความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล 
การสนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานคร ผูวิจัยไดศึกษาคนควาแนวคิดทฤษฎีตางๆ จากตําราเอกสาร และงานวิจัยที่
เกี่ยวของ นํามารวบรวมสรุปสาระสําคัญไดดังนี้ 

1.  โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 1.1   ประเภทของโรงพยาบาลเอกชน 
 1.2   ขนาดและขอบเขตงานของโรงพยาบาลเอกชน 
 1.3   โครงสรางองคการพยาบาล โรงพยาบาลเอกชน 

   1.4   บทบาทและหนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
2.  ความผูกพนัในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 

  2.1   ความหมายของความผูกพนัในวิชาชีพ 
  2.2   แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกบัความผูกพนัในวิชาชีพ 
  2.3   ปจจัยทีสั่มพันธกับความผูกพันในวชิาชีพ 

3.   ปจจัยสวนบุคคลกับความผกูพนัในวชิาชพี 

  3.1   อาย ุ
  3.2   ระดับการศึกษา 
  3.3   ประสบการณการทาํงาน 

4.   เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลกับความผกูพนัในวิชาชพี   
  4.1   ความหมายของเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล 
  4.2   แนวคิดเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล       
  4.3   ความสมัพันธระหวางเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลกับความผกูพนัในวิชาชพี 

5.   การสนับสนุนจากองคการกบัความผูกพนัในวิชาชีพ   
   5.1   ความหมายของการสนับสนนุจากองคการ 

   5.2   แนวคิดการสนับสนุนจากองคการ 
  5.3   ความสมัพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการกบัความผูกพนัในวิชาชีพ 

6.   งานวิจยัที่เกี่ยวของ 
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1.  โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 การกอตั้งโรงพยาบาลเอกชนในระยะแรก มีเปาหมายเพื่อตองการชวยเหลือผูเจ็บปวยที่
โรงพยาบาลรัฐไมสามารถใหการรักษาไดอยางทั่วถึง สวนใหญดําเนินการในรูปของมูลนิธิที่ไม
แสวงหากําไร ตอมาเนื่องจากการเพิ่มข้ึนของประชากร และความไมเพียงพอของสถานบริการที่รัฐจัด
ให รวมทั้งการพัฒนาทางดานเศรษฐกิจและการศึกษา ทําใหโรงพยาบาลเอกชนมีการพัฒนา เกิด
การเจริญเติบโตบนพื้นฐานของธุรกิจ มีการแสวงหาผลกําไร ลักษณะการใหบริการเริ่มมีความ
แตกตางจากโรงพยาบาลของรัฐ โดยเฉพาะดานการบริการที่เพิ่มความสะดวกรวดเร็ว หองพักผูปวย
ที่นาพักอาศัยมากขึ้น (วราภรณ ศิริเมธา, 2545)  
 รายละเอียดและการดําเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน มีดังนี้ 

  1.1 ประเภทของโรงพยาบาลเอกชน 
  โรงพยาบาลเอกชนสามารถจําแนกได 2 ลักษณะ (วราภรณ ศิริเมธา, 2545) ดังนี ้
  1.1.1 แบงตามลักษณะการใหบริการ สามารถแบงออกเปน 2 ประเภท คือ 
    1)  สถานพยาบาลทั่วไป (General hospitals) ลักษณะเปนโรงพยาบาลขนาด
ใหญ ขนาดกลาง และขนาดเล็ก เปดใหบริการรักษาพยาบาลในดานตางๆ โดยไมเฉพาะเจาะจงโรค
ใดโรคหนึ่ง แตจะใหบริการหลายๆ ดาน อาทิเชน อายุรกรรม กุมารเวช รังสีวิทยา สูติ-นรีเวช หู คอ 
จมูก จักษุ วิสัญญี โรคภูมิแพ ทันตกรรม ศัลยกรรมทั่วไป ศัลยกรรมตกแตง และอื่นๆ เชน 
กายภาพบําบัด บริการตรวจสุขภาพ บริการตรวจเอกซเรย บริการขนสงผูปวยทั้งรีบดวนและทั่วไป  
   2)  สถานพยาบาลเฉพาะโรค (Specialize hospitals) เปดใหบริการเฉพาะ           
โรคใดโรคหนึ่ง เชน โรงพยาบาลฟน หรือสถานพยาบาลที่ใหบริการเฉพาะโรคติดตออันตราย เชน โรค
เร้ือน วัณโรค โรคจิตประสาท และสถานพยาบาลที่ใหบริการเฉพาะ เชน สูติกรรมหรือสํานักงาน  
ผดุงครรภ 
  1.1.2 แบงตามลักษณะการบริหารงาน กรรมสิทธิ์ และกองทุนที่ไดรับการอุดหนุน 
สามารถแบงออกเปน 2 ประเภท คือ 
   1) สถานพยาบาลที่กอตั้งขึ้นจากมูลนิธิองคกรการกุศล หรือหนวยงานที่ไมไดมุง
แสวงหากําไร (Voluntary hospitals or non-profit hospitals) เปนสถานพยาบาลที่มุงใหบริการแก
ประชาชนทั่วไปใหไดรับบริการตรวจรักษา โดยไมคํานึงผลกําไรเปนสิ่งตอบแทน ซึ่งมีการดําเนินการ
ทั้งในรูปแบบโรงพยาบาลและคลินิก 
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      2)   สถานพยาบาลเอกชน (Private hospitals or profit hospitals) เปนสถาน 
พยาบาลที่สรางขึ้นโดยกลุมบุคคลรวมลงทุน  เพื่อใหบริการรักษาพยาบาลแกผูปวย ขณะเดียวกันก็
คิดคาตอบแทนดวย  ประกอบดวยสถานพยาบาลทั่วไป และสถานพยาบาลที่รับรักษาเฉพาะโรคใน
รูปแบบของโรงพยาบาลและคลินิก ลักษณะการดําเนินงานเปนรูปแบบบริษัทจํากัด หรือหางหุนสวน
จํากัด โดยดําเนินการบริหารแบบธุรกิจเพื่อการแสวงหากําไร มีการเสียภาษีเงินไดและภาษีการคา  
ปจจุบันโรงพยาบาลเอกชนประเภทนี้ สวนมากอยูในกรุงเทพมหานคร มีผูถือหุนเปนแพทยและนัก
ธุรกิจรวมกัน จะมีการลงทุนเองสวนหนึ่งและกูเงินลงทุนจากสถาบันการเงินหรือธนาคารอีกสวนหนึ่ง 
เปนการลงทุนที่สูง ทําใหเกิดการแขงขันดานบริการเพื่อความอยูรอดของกิจการ  

  1.2 ขนาดและขอบเขตงานของโรงพยาบาลเอกชน  
 ขนาดและขอบเขตงานของโรงพยาบาลเอกชน  มีดังนี้ (ฉัตรสุมน พฤฒิภิญโญ,2546; 
นิชนันท ฟุงลัดดา, 2548) 
  1.2.1 โรงพยาบาลเอกชนขนาดเล็ก (มีจํานวนเตียงนอยกวา 100 เตียง) มีฝายบริหาร 
เปนฝายดําเนินงานดานตางๆ ทุกอยาง งานฝายบริหารมีการแบงงานหรือขอบเขตงานอยางเปน
ทางการ แตทํางานในลักษณะครอบครัว ทําใหบุคคลทํางานซ้ําซอน โดยเฉพาะงานดานบริหารงาน
บุคคลไมมีหนวยงานรับผิดชอบโดยตรง จึงเปนหนาที่ของหัวหนาฝาย หรือผูอํานวยการในการตัดสิน
พิจารณางานดานบุคคล ไมมีฝายการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพขึ้นตรงตอหัวหนาฝายบริหาร หรือ
ผูอํานวยการโรงพยาบาล พยาบาลสวนใหญไมใชพยาบาลประจําการ เปนพยาบาลวิชาชีพจาก
โรงพยาบาลรัฐบาลที่มาทํางานพิเศษ พยาบาลวิชาชีพที่อยูประจํามีนอย โรงพยาบาลเอกชนขนาด
เล็กมีขอจํากัดคือไมสามารถตอบสนองความตองการของผูปวยไดอยางครบถวน การบริการยังอยูใน
ขอบเขตจํากัด ทั้งนี้เนื่องจากมีขอจํากัดดานบุคลากร อาคารสถานที่ เครื่องมือ เครื่องใชและอุปกรณ
ทางการแพทย 
  1.2.2 โรงพยาบาลเอกชนขนาดกลาง (มีจํานวนเตียงผูปวยระหวาง 101-199 เตียง) มี
ปริมาณงานดานบริการมากกวาโรงพยาบาลเอกชนขนาดเล็ก มีการจัดรูปองคการและการแบง
ขอบเขตของงาน มีการทํางานโดยแบงงานเปนแผนกตามลักษณะงานมากขึ้นกวาโรงพยาบาลเอกชน
ขนาดเล็ก มีฝายการพยาบาลแตยังขึ้นตรงตอฝายบุคคล พยาบาลวิชาชีพมีลักษณะเหมือนกับ
โรงพยาบาลขนาดเล็ก คือพยาบาลวิชาชีพสวนใหญ ไมใชพยาบาลประจําการเปนพยาบาลวิชาชีพ
จากโรงพยาบาลรัฐบาลหรือโรงพยาบาลเอกชนแหงอื่นที่มาทํางานพิเศษ  
   1.2.3 โรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญ (มีจํานวนเตียงผูปวย 200 เตียงขึ้นไป) มีการ
จัดรูปแบบองคการและแบงขอบเขตงานชัดเจน โครงสรางการบริหารงานมี 3 องคประกอบ ไดแก 
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ผูอํานวยการโรงพยาบาล คณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล และหนวยปฏิบัติงานที่มีหัวหนา
หนวยงานเปนผูดูแลกํากับการปฏิบัติงาน ผูอํานวยการโรงพยาบาลเปนผูทําหนาที่ดูแลบริหารงาน
ทั้งหมดตามนโยบายที่ไดรับจากผูบริหาร หรือคณะกรรมการบริหาร ซึ่งอาจประกอบดวยผูลงทุนใน
โรงพยาบาลเอกชน โดยคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลมีผูอํานวยการเปนประธาน ทําหนาที่
บริหารงานประจําในโรงพยาบาลตามแนวทางนโยบายที่กําหนด สวนหนวยหรือฝายปฏิบัติงาน 
ดําเนินงานใหบริการตามความรับผิดชอบและบทบาทที่มี  เชน ฝายการพยาบาล พยาบาลมีอิสระใน
การดําเนินงานตามบทบาทหนาที่ชัดเจนขึ้น เหมือนฝายการพยาบาลโรงพยาบาลรัฐบาล มีหัวหนา
ฝายการพยาบาลหรือหัวหนาพยาบาลเหมือนโรงพยาบาลรัฐบาล แตโรงพยาบาลเอกชนบางแหง 
เรียกตําแหนงหัวหนาฝายการพยาบาลวาผูอํานวยการฝายพยาบาล ซึ่งมีอิสระในการบริหารงาน
บุคคลของบุคลากรทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพสวนใหญเปนพยาบาลประจําการทํางานเต็ม
เวลา (พยาบาล Full time) มีอัตราพยาบาลมากกวาโรงพยาบาลเอกชนขนาดกลางและขนาดเล็ก 
  จากการสํารวจและรวบรวมขอมูลโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร ในปพ.ศ. 2547-
2548 มีจํานวนโรงพยาบาลเอกชนที่จดทะเบียน 111 แหง จํานวน 15,023 เตียง (กองการเจาหนาที่
กระทรวงสาธารณสุข, 2551; ทําเนียบโรงพยาบาลและสถิติสาธารณสุข, 2547) สําหรับการศึกษา
คร้ังนี้มุงศึกษาโรงพยาบาลเอกชนที่มีขนาด 200 เตียงขึ้นไป เนื่องจากการบริหารงานบุคคลตองใช
พยาบาลที่ปฏิบัติงานเต็มเวลามากกวา เปนโรงพยาบาลระดับทุติยภูมิหรือตติยภูมิ มีความกาวหนา
ทางเทคโนโลยีในการรักษาพยาบาล ความคาดหวังจากผูรับบริการสูงขึ้น ลวนเปนแรงกดดันทําให
พยาบาลเกิดความเครียด ความพึงพอใจในงานลดลง และสงผลตอความผูกพันในวิชาชีพลดลงได 
(วัลภา ฐานกาญจน, 2540)  

  1.3 โครงสรางองคการพยาบาล โรงพยาบาลเอกชน 
  องคการพยาบาล (Nursing organization) เปนสวนหนึ่งในองคการบริการ (Service 
organization) ซึ่งก็คือโรงพยาบาลที่มีความสําคัญในการใหบริการแกผูปวย ครอบครัว และชุมชน
เปนหนวยงานที่กอต้ังขึ้นอยางเปนทางการ เพื่อดําเนินพันธกิจดานบริการพยาบาล เปนการรวมกลุม
ของพยาบาลระดับตางๆ รวมทั้งการรวมทรัพยากรอื่นๆ ที่จําเปน ไดแก งบประมาณ วัสดุอุปกรณ 
การบริหาร วิธีการเพื่อประกอบกิจกรรมการพยาบาล (Nursing service) ใหสําเร็จบรรลุวัตถุประสงค 
โดยทุกองคการมีลักษณะสําคัญอยู 3 ประการ (นิตยา ศรีญาณลักษณ, 2545) 
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ภาพที ่1 ลักษณะสวนประกอบที่สําคัญขององคการพยาบาล (นิตยา ศรีญาณลักษณ, 2545) 

  ดังนั้นองคการพยาบาลของโรงพยาบาลเอกชน จึงมีสวนประกอบเหมือนองคการพยาบาลที่
สังกัดในหนวยงานอื่นๆ เชน สังกัดกรมการแพทย  และสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  

 โครงสรางองคการพยาบาล โรงพยาบาลเอกชนเปนภาพรวมขององคการที่เปนทางการ ซึ่ง
แสดงความสัมพันธระหวางงาน อํานาจการบังคับบัญชาตามตําแหนงงาน ขอบเขตการควบคุมและ
ชองทางการติดตอส่ือสารโดยแบงได 3 รูปแบบ (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550) 

1.3.1 โครงสรางองคการแบบตําแหนงหลักและตําแหนงชวย (Line and staff 
structure) เปนโครงสรางองคการที่มีผูบริหารตําแหนงหลัก (Line position) และมีผูบริหารตําแหนง
ชวย (Staff position) 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

  

จุดมุงหมายทีเ่ดนชัด 
(DISTINCT PURPOSE) 
 

บุคคล 
(PEOPLE) 

 

โครงสรางที่เหมาะสม 
(DELIBERATE 

)
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แผนภาพที่ 2 โครงสรางองคการแบบตําแหนงหลกัและตําแหนงชวย 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

ผูอํานวยการพยาบาล 

ผูชวยหัวหนา
ฝายบริการ

ผูชวยหัวหนา
ฝายควบคุม
คุณภาพบริการ

ผูชวยหัวหนา
ฝายวิชาการ 

ผูชวยหัวหนา
ฝายบริหาร 

ผูชวยหัวหนา
ฝายธุรการ 

หนวยงาน
ที่ปรึกษา 

หัวหนาแผนก
สูติกรรม 

หัวหนาแผนก
ศัลยกรรม 

หัวหนาแผนก
เด็ก 

ผูตรวจการ
ศัลกรรม
ทั่วไป 

ผูตรวจการ
ศัลยกรรม
ทรวงอก 

หัวหนาหอง 
พักฟน 

หัวหนาหอง
ผาตัด 

หัวหนาหอผูปวย
ศัลยกรรมวิกฤต 

หัวหนาหอผูปวย
ศัลยกรรม 

พยาบาลประจําการ พยาบาลเทคนิค ผูชวยงานพยาบาล 
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ขอดีและขอเสียของโครงสรางองคการแบบตําแหนงหลกัและตําแหนงชวย 

ขอดี ขอเสีย 
- ลดภาระงานของผูบริหารตําแหนงหลัก  
เนื่องจากกระจายไปยังผูบริหารตําแหนง
ชวย 

- หากผูบริหารตําแหนงหลัก และผูบริหาร  
ตําแหนงชวย มีสัมพันธภาพที่ดีตอกันและ  
รวมกันวางแผนการทํางาน จะทําใหการ
ดําเนินงานบรรลุผลสําเร็จ 

- ผู บ ริหารตํ าแหน งหลัก  และผู บ ริหาร
ตําแหนงชวย อาจเกิดความสับสนในหนาที่
และบทบาท 

- บุคลากรพยาบาลอาจสับสนคําสั่ง ที่ไดรับ
จากผูบริหารตําแหนงหลัก และผูบริหาร
ตําแหนงชวย 

- ตําแหนงผูบริหารมีจํานวนมาก ทําใหส้ิน 
เปลืองคาใชจาย 

 

1.3.2  โครงสรางองคการแบบเมตริกซ (Matrix structure) เปนโครงสรางองคการซึ่ง
ผูบริหารหนวยงานตําแหนงแนวตั้ง (Vertical) และผูบริหารหนวยงานตําแหนงแนวราบ (Horizontal) 
ตางมีอํานาจบังคับบัญชาบุคลากรพยาบาลภายใตสายการบังคับบัญชาโดย เทาเทียมกัน หรือกลาว
อีกนัยหนึ่งคือ บุคลากรพยาบาลมีผูบังคับบัญชา 2 คน 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
แผนภาพที ่3   โครงสรางองคการแบบเมตริกซ 

ผูอํานวยการ

หนวยการ
พยาบาล

หนวยการ
พยาบาลเรื้อรัง 

หนวยการ 
พยาบาลจิตเวช 

หนวยการ
พยาบาลเด็ก 

หนวยวิจัย
ควบคุมติดเชื้อ 

หนวยวิจัย
สงเสริมสุขภาพ 

หนวยวิจัย
พัฒนาคุณภาพ 
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ขอดีและขอเสียของโครงสรางองคการแบบเมตริกซ 

ขอดี ขอเสีย 
- มีการกระจายอํานาจการตัดสินใจ 
- เปนระบบทํางาน  ที่เปดโอกาสใหผูบริหาร 
   ใชความสามารถอยางเต็มศักยภาพ 
- ชวยใหองคการมีการปรับตัว ที่กาวทันกับ
การเปลี่ยนแปลง 

- บุคลากรพยาบาล มีโอกาสทํางานรวมกัน
และรูจักกันอยางทั่วถึง 

- ผูบริหารตําแหนงแนวตั้ง  และตําแหนง
แนวราบอาจเกิดความขัดแยง 

- บุคลากรอาจสับสนในคําส่ัง ที่ไดรับจาก  
ผูบริหารตําแหนงแนวตั้ง และตําแหนงแนว 
ราบ ในกรณีที่คําส่ังที่ไดรับไมสอดคลอง
หรือขัดแยงกัน 

- ตําแหนงผูบริหารมีจํานวนมาก ทําใหส้ิน 
เปลืองคาใชจาย 

 
1.3.3 โครงสรางองคการแบบหนาที่ (Functional structure) เปนโครงสรางองคการที่

กําหนดตามขอบเขตหนาที่การทํางาน ผูบริหารแตละระดับชั้นสายการบังคับบัญชาจะมีอํานาจใน
ตําแหนงงานที่เทาเทียมกัน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพที่ 4  โครงสรางองคการแบบหนาที ่
 
 

ผูอํานวยการพยาบาล 

ผูชวยหัวหนาฝาย 
การพยาบาลดานบริหาร 

ผูชวยหัวหนาฝาย 
การพยาบาลดานบริการ 

ผูชวยหัวหนาฝาย 
การพยาบาลดานวิชาการ 

หัวหนาแผนก 
อายุรกรรม 

หัวหนาแผนก
ศัลยกรรมทั่วไป 

หัวหนาแผนก
ศัลยกรรมทรวงอก 

หัวหนาแผนก
ศัลยกรรมกระดูก 

หัวหนาหอผูปวย
ศัลยกรรมชาย 1 

หัวหนาหอผูปวย
ศัลยกรรมชาย 2 

หัวหนาหอผูปวย
ศัลยกรรมหญิง 1 

หัวหนาหอผูปวย 
ศัลยกรรมหญิง 2 
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ขอดีและขอเสียของโครงสรางองคการแบบหนาที ่

ขอดี ขอเสีย 
- ชวยพัฒนาความสามารถ และความเชี่ยว 
ชาญเฉพาะสาขาแกบุคลากร 

- ขอบเขตหนาที่มีความชัดเจน 
- ชวยใหการใชทรัพยากรมีประสิทธิภาพ 
- ความสะดวก ในการประสานงานระหวาง
หนวยงานที่ข้ึนตรงกับผูบังคับบัญชาคน
เดียวกัน 

- สายการบังคับบัญชามีความชัดเจน 

- มีขอจํากัดในการพัฒนาบุคลากรใหมีความ
เชี่ยวชาญและทักษะที่หลากหลาย 

- มีขอจํากัด การโยกยายบุคลากรไปปฏิบัติ 
งานในหนวยงานตางหนาที่ 

- ทําใหมีการแบงพรรค แบงพวก ในการ
ทํางาน 

- ลักษณะโครงสรางเปนแบบสูงชันทําใหการ 
บริหารเปนแบบควบคุมอํานาจ 

 
 สรุปไดวา โครงสรางองคการพยาบาลของโรงพยาบาลเอกชนแตละแหงแตกตางกัน  และมี
ลักษณะเฉพาะตัวของแตละองคการ ซึ่งความแตกตางนี้เกิดขึ้นจากกิจกรรมและความสามารถหลัก
ของแตละองคการ  รวมทั้งการตัดสินใจของผูบริหารระดับสูง และปจจัยภายในตางๆ ของแตละ
องคการ ดังนั้นโครงสรางองคการพยาบาลแตละแหงจึงมีความเปนเอกลักษณและมีความเฉพาะตัว 

สภาการพยาบาล (2545) ไดกําหนดมาตรฐานการบริหารองคการขององคการพยาบาล     
ไวดังนี้ 
 1.  การจัดองคการและการบริหารองคการพยาบาล ไดแกการบริหารจัดการการ
พยาบาลดําเนินการโดยองคการพยาบาล ผูบริหารสูงสุดขององคการเปนพยาบาลวิชาชีพ องคการ
พยาบาลมีอํานาจหนาที่รับผิดชอบในการกําหนดปรัชญา นโยบายทางการพยาบาล เพื่อเปนทิศทาง
การปฏิบัติของทุกหนวยงานบริการพยาบาล มีโครงสรางและขอบเขตงานในความรับผิดชอบชัดเจน 
มีระบบและกลไกการบริหารที่เนนการมีสวนรวมของบุคลากร และการประสานความรวมมือระหวาง
หนวยงาน รวมทั้งมีนโยบายเปาหมายและแผนงานที่สงเสริมคุณภาพบริการและเอกสิทธิ์ในการ
ปฏิบัติการพยาบาล 

2.  การบริหารจัดการทรัพยากรบุคคล ไดแก มีระบบและกลไกการคัดสรรบุคลากรให
เหมาะสมกับงาน พยาบาลทุกระดับตองมีคุณสมบัติเหมาะสมและมีประสบการณที่เพียงพอ มีการ
กําหนดบทบาทหนาที่ และคุณสมบัติเฉพาะตําแหนงของผูใหบริการการพยาบาลทุกระดับชัดเจน
ตามลักษณะงานที่รับผิดชอบ การจัดอัตรากําลังเหมาะสมกับความตองการบริการพยาบาล มีการ



21 
 

จัดการ เตรียมการ การควบคุมกํากับและการประเมินผลการปฏิบัติงานที่สามารถสรางความ          
เชื่อมั่นใหกับผูรับบริการได และมีระบบการพัฒนาความรู ความสามารถบุคลากรเพื่อเสริมสรางและ
พัฒนาความรูความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาลที่ทันสมัย 

3.  การจัดระบบงานและกระบวนการใหบริการพยาบาล ไดแก การบริการพยาบาลตอง
คํานึงถึงคุณภาพและความปลอดภัยของผูรับบริการ มีการกําหนดนโยบายและวิธีปฏิบัติ                 
แนวทางการพยาบาลผูปวย ภายใตกฎหมายวาดวยการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ               
การผดุงครรภ รวมทั้งกฎหมายอื่นที่เกี่ยวของ มีพยาบาลวิชาชีพเปนหัวหนาทีมการพยาบาลในการ
ใหบริการการพยาบาลตลอดระยะเวลาที่ใหบริการ การมอบหมายงานใหแกบุคลากรที่มีความรูและ
ทักษะต่ํากวาระดับวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ ตองไมใชงานระดับวิชาชีพการพยาบาล 
และมีพยาบาลระดับวิชาชีพเปนผูกํากับดูแล กําหนดนโยบาย และสนับสนุนการใชกระบวนการ
พยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาล มีกลไกในการสงเสริมใหพยาบาลประกอบวิชาชีพที่ไดมาตรฐาน
และธํารงไวซึ่งจริยธรรมและจรรยาบรรณแหงวิชาชีพ มีการจัดการสารสนเทศและใชขอมูล
สารสนเทศทางการพยาบาลในการบริหารจัดการ ชวยเหลือผูรับบริการ และพัฒนาคุณภาพการ
พยาบาล 

4.  ระบบการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล ไดแก การมีนโยบายและแผนงานการจัดการ
คุณภาพการพยาบาล และการผดุงครรภ มีระบบการบริหารความเสี่ยง มีระบบประกันคุณภาพการ
พยาบาล มีการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง  

ดังนั้นองคการพยาบาลของโรงพยาบาลเอกชน  จึงมีมาตรฐานการบริหารองคการของ
องคการพยาบาลตามที่สภาการพยาบาลไดกําหนดไว 

 1.4 บทบาท และหนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน  
  หนาที่และความรับผิดชอบของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน มีการปฏิบัติตาม
หลักจรรยาบรรณของวิชาชีพที่กําหนดไว  ดังนี้ (กองการพยาบาล, 2539; ฟาริดา อิบราฮิม, 2542) 
  1.   ดานการปฏิบัติการพยาบาล 
  พยาบาลประจําการตองมีการใชความรูและทักษะพื้นฐาน ในการใหการพยาบาล
โดยตรงแกผูปวยและครอบครัวในหอผูปวยโดยใชกระบวนการพยาบาล เพื่อการวางแผนและใหการ
พยาบาลแบบองครวม มีสวนรวมในการใชมาตรฐานการพยาบาลเพื่อควบคุมคุณภาพ ใหความ
รวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อการดูแลผูปวยและครอบครัวรวมทั้งผูปวยที่เกิดปญหาฉุกเฉิน
ไดอยางปลอดภัย โดยมีหนาที่และความรับผิดชอบดังนี้ 
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 1)  ใชความรูทางศาสตรการพยาบาลและศาสตรที่เกี่ยวของ ในการประเมิน
ปญหา ใหการวินิจฉัยวางแผนและใหการพยาบาลผูปวยและครอบครัว รวมทั้งผูปวยที่เกิดปญหา
ฉุกเฉินไดอยางปลอดภัย 
 2) ประสานความรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อใหกระบวนการดูแล 
ผูปวยและครอบครัวดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ 
 3) มีสวนรวมในการประชุมปรึกษาหารือ และตรวจเยี่ยมผูปวยในหนวยงานที่
ปฏิบัติงาน 
 4) เฝาสังเกตวิเคราะหอาการ และการเปลี่ยนแปลงของผูปวยและดําเนินการ 
ปรึกษาพยาบาลวิชาชีพในระดับสูงหรือทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อใหความชวยเหลือผูปวยได     
ทันทวงทีกอนที่จะเขาสูภาวะวิกฤตหรือมีปญหาซับซอนตามมา 
 5) ควบคุมดูแลสิ่งแวดลอมใหเอ้ือตอการดูแลและเหมาะสม ที่จะเปนแหลง     
ฝกปฏิบัติของนักศึกษาในทีมสุขภาพทุกระดับ 
 6) รวมประชุมปรึกษาหารือกับบุคลากรในหอผูปวย หรือหนวยงานเพื่อประเมิน
ปญหาและรวมหาแนวทางในการแกไข เพื่อพัฒนาคุณภาพของการดูแลอยางตอเนื่อง 
 7) จัดเตรียมอุปกรณ เครื่องมือและเครื่องใชที่จําเปนในการรักษาพยาบาล ใหอยู
ในสภาพที่พรอมจะใชไดตลอดเวลา 
 8) สอนและใหคําปรึกษาแกผูปวยและครอบครัว เพื่อพัฒนาความสามารถใน
การดูแลตนเองและการมีคุณภาพชีวิตที่ดี 
 9) มีสวนรวมในการควบคุมคุณภาพของการพยาบาลในหอผูปวย 
  10)  ใหคําแนะนําและชวยเหลือบุคลากรดานการพยาบาล  ที่อยู ในความ                
รับผิดชอบในการแกปญหาเพื่อควบคุมคุณภาพของการพยาบาล 
    11) เปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล 
  2.   ดานการบริหารจัดการ 
  พยาบาลประจําการมีสวนรวมในการบริหารจัดการ การดูแลภายในหอผูปวยหรือ
หนวยงานเพื่อใหเขาถึงซึ่งคุณภาพของการใหบริการ โดยมีหนาที่และความรับผิดชอบดังนี้ 
 1) มีสวนรวมในการสรางทีมการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ 
 2) มีสวนรวมในการวิเคราะหปญหา และแกไขอุปสรรคที่เกิดขึ้นจากระบบงาน 
บุคคล และส่ิงแวดลอม 
 3) มีสวนรวมในโครงการตางๆ ที่เกี่ยวของกับสุขภาพอนามัย 
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 4) ประเมินการทํางานภายในหอผูปวย 
 5) รวมประชุมปรึกษาหารือกับผูบริหารทางการพยาบาล เพื่อประเมินคุณภาพ  
ของการใหบริการพยาบาลในหอผูปวย 
 6) มีสวนรวมในกิจกรรมขององคกรวิชาชีพ 
  3.   ดานวิชาการ 
  พยาบาลประจําการมีสวนรวมในการพัฒนาวิชาการ ใหแกบุคลากรทางการพยาบาล  
ใหความรูแกผูรับบริการรวมทั้งมีสวนรวมในการวิจัย และนําผลวิจัยมาใชในการปรับปรุงคุณภาพการ
พยาบาล โดยมีหนาที่และความรับผิดชอบดังนี้ 
 1) มีสวนรวมในการปฐมนิเทศพยาบาลที่เขาปฏิบัติงานใหม และผูที่เขามารับ 
การอบรมในหนวยงาน 
  2) สอนหรือเปนพี่เลี้ยงใหกับนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี พยาบาล
เทคนิค หรือผูชวยพยาบาล 
 3) มีสวนรวมในการจัดทําคูมือการสอนและการใหความรูแก ผูปวยและ 
ครอบครัวในหนวยงาน 
  4) ใหความรวมมือ หรือมีสวนรวมในการทําวิจัยทางการพยาบาล  

  ลักษณะการปฏิบัติงานของพยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเอกชน (เสาวลักษณ  
ลักษมีจรัลกุล และคณะ, 2537)  มีดังนี้ 
 1. พยาบาลที่ปฏิบัติงานเต็มเวลา (Full time) เปนพยาบาลที่ปฏิบัติงานใน                    
โรงพยาบาลเอกชนตลอดเวลาทําการ ซึ่งอาจแบงเปนเวรเชา บาย และดึก เวรละ 8 ชั่วโมง หรือ     
เวรเชาและดึก เวรละ 12 ชั่วโมง 
 2. พยาบาลปฏิบัติงานลวงเวลา (Over time) เปนพยาบาลที่ปฏิบัติงานใน                  
โรงพยาบาลเอกชนนอกเวลาทําการ หลังจากปฏิบัติงานในเวลาทําการแลว เชน ปฏิบัติงานเวรเชา
และบาย หรือเวรบายและดึกติดตอกัน 
 3.  พยาบาลปฏิบัติงานบางเวลา (Part time) เปนพยาบาลที่จางมาจากโรงพยาบาลอื่น
เพื่อมาปฏิบัติงานเปนปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเอกชน  
  สรุปไดวาพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน เปนผูปฏิบัติงานใหการพยาบาลกับ            
ผูปวยโดยตรง มีบทบาทหนาที่ปฏิบัติตามจรรยาบรรณวิชาชีพที่กําหนดไวเหมือนพยาบาล       
ประจําการในโรงพยาบาลอื่นๆ 
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2.  ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
2.1 ความหมายของความผูกพันในวิชาชีพ  
ความผูกพัน (Commitment) หมายถึง การใหคํามั่นสัญญา การเกี่ยวของ การพัวพัน (วิทย 

เที่ยงบูรณะธรรม, 2541) มีความเปนหวง กังวลเพราะรักใคร กอใหเกิดพันธะที่ตองปฏิบัติตาม    
(ราชบัณฑิตสถาน, 2546) ซึ่งในการศึกษาทางอาชีพ หมายถึงการที่บุคคลไดเขาสูอาชีพแลวจะไม
เปลี่ยนอาชีพดวยเหตุผลทางเศรษฐกิจ  โดยอางถึงกระบวนการที่เขาสูอาชีพอยางมีความมั่นใจและ
ปรารถนาที่จะประกอบอาชีพนั้นตอไปดวยความสมัครใจ (Becker, 1960) และหมายถึง 
กระบวนการซึ่งบุคคลไดทุมเทแรงกายและความจงรักภักดีตอองคการ ตอวิชาชีพหรือตอครอบครัว  
เพื่อใหบรรลุถึงความตองการและแสดงออกซึ่งธรรมชาติของตนเอง (Kanter, 1968 cited in Corley 
and Mauksch, 1993) ความผูกพันจึงหมายถึง ความรูสึกทางจิตใจซึ่งเกี่ยวของสัมพันธกับความ
ปรารถนา ความมุงมั่น ที่บุคคลมีตอการกระทําหรือการตัดสินใจโดยจะแสดงถึงความจงรักภักดีตอ
ส่ิงนั้นๆ  
 จากการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวของกับความผูกพันในวิชาชีพ (Professional commitment, 
Career commitment) หรือความผูกพันตองาน(Job commitment, Occupational commitment)  
มีผูใหความหมายไวหลายทาน เชน 

Becker (1960) กลาววา บุคคลที่มีความผูกพันในวิชาชีพ หมายถึง บุคคลที่ยึดถือวิชาชีพใด
เปนการเฉพาะแลวจะไมเปลี่ยนงานวิชาชีพอีก แมจะมีส่ิงลอใจทางอื่นที่สูงกวาก็ยังกระตือรือรน ที่จะ
ยึดวิชาชีพนั้นตอไป เปนลักษณะของการใหคํามั่นสัญญากับตนเองวา จะปฏิบัติหรือประพฤติตนที่
ยึดถือเปนคติอยางมั่นคงและสม่ําเสมอ แมวาจะมีขอตอรองอื่นที่สูงกวามาลอใจก็ตาม 
 Hall (1971) กลาววา ความผูกพันในวิชาชีพ คือ ความแข็งแกรงของแรงจูงใจของใคร             
ก็ตามที่มีตอการทํางานในบทบาททางอาชีพที่ไดเลือกแลว 
 Kerr, Von, and Schriesheim (1977) ใหความหมายความผูกพันในวิชาชีพวา คือส่ิงที่     
บงบอกถึงคุณลักษณะทางวิชาชีพ โดยความผูกพันทางวิชาชีพจะรวมถึงความผูกพันในงานที่ทําและ
ยึดมั่นในอาชีพ ซึ่งความยึดมั่นในงานที่ทํา คือความซื่อสัตยภักดี ตองานที่ตนเองทํา หรืองานที่ตนมี
สวนรวม 
 Blau (1985) ใหความหมายของความผูกพันในวิชาชีพวาเปนทัศนคติของบุคคลที่มีตองาน
วิชาชีพที่ตนทํา รวมทั้งปรารถนาที่จะคงอยูในวิชาชีพตอไป 

Gardner (1992) กลาววา ความผูกพันในวิชาชีพ เปนทัศนคติที่แสดงออกถึงความตั้งใจที่จะ
ทํางานในวิชาชีพที่เลือกไปตลอดชวงชีวิต  
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Aryee and Tan (1992) ใหความหมายของความผูกพันในวิชาชีพ วาเปนแนวคิดทาง
อารมณที่บงบอกลําดับของงานที่เกี่ยวของกับงานที่เฉพาะ เปนพฤติกรรมที่แสดงถึงความสามารถที่
จะเผชิญกับอุปสรรคตางๆ เพื่อไปสูเปาหมายของวิชาชีพ 
 Wallance (1993) กลาวถึง ความผูกพันในวิชาชีพวาเปนการเชื่อมโยงเอกลักษณของบุคคล
ใหเขากับงานวิชาชีพของตน และมีความหมายเดียวกันกับคําวา “Career commitment” 
“Occupational commitment” และ “Career salience”  
 Aranya and Ferris (1984 cited in Yetmar and Eastman, 2000) กลาววา ความผูกพันใน
วิชาชีพ หมายถึง การมีความเชื่ออยางแรงกลา และยอมรับในเปาหมายและคานิยมในวิชาชีพ และ
พยายามปฏิบัติงานเพื่อประโยชนของวิชาชีพ รวมทั้งความปรารถนาที่จะเปนสมาชิกของวิชาชีพ
ตอไป 

นวลฉวี ประเสริฐสุข (2542) ใหความหมายผูกพันในวิชาชีพวา หมายถึงการยอมรับและให
ความสําคัญตออาชีพ การวางแผน ตลอดจนมีความตั้งใจที่จะทํางานในอาชีพ โดยไมยอทอตอ
อุปสรรคที่เกิดขึ้น 
 เปรมทิพย เตียทวีเกียรติ (2544) ใหความหมายความยึดมั่นผูกพันตอวิชาชีพวา หมายถึง
ความรูสึกที่บุคคลเต็มใจจะทุมเททั้งเวลา พลังงาน กําลังกาย กําลังใจ และความรูความสามารถที่มี
อยูรวมทั้งความซื่อสัตย ดวยความยึดมั่นและผูกพันกับงานวิชาชีพนั้น และไมคิดจะเปลี่ยนไป
ประกอบวิชาชีพอื่น แมวาจะใหผลตอบแทนมากกวาก็ตาม 
 เปรมฤดี ปองมงคล และยุพิน อังสุโรจน (2548) ใหความหมายความผูกพันในวิชาชีพวา 
หมายถึงการที่บุคคลใหการยอมรับวาวิชาชีพมีความสําคัญและมีความหมายตอตน เปนแรงจูงใจ
และทัศนคติในการทํางานวิชาชีพที่ตนเลือก มีการวางแผนและตั้งใจที่จะทํางานวิชาชีพตาม         
เปาหมายที่วางไว โดยไมยอทอตอความยากลําบาก หรืออุปสรรคที่เกิดขึ้น เพื่อไปสูเปาหมายของ
วิชาชีพ  
 สุนียรัตน บุญศิลป (2546) กลาววา ความผูกพันในวิชาชีพ คือ การใหความสําคัญตอ
วิชาชีพ มีความจงรักภักดี ตั้งใจปฏิบัติงาน มีการวางแผนในการทํางานอยูตลอดเวลา ตลอดจนมี
ความตั้งใจที่จะอยูในวิชาชีพตอไป 
 พัฒราภรณ กลาหาญ (2550) กลาววา ความผูกพันในวิชาชีพ เปนความรูสึกของบุคคลที่มี
ตองานวิชาชีพที่ตนปฏิบัติอยู ดวยความตั้งใจ เต็มใจ ทุมเทที่จะทํางานในบทบาทวิชาชีพ คิดวา
ตนเองเปนสวนหนึ่งของวิชาชีพ ใหความสําคัญ และยอมรับในความเปนวิชาชีพ เพื่อไปสูเปาหมาย
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ความสําเร็จในวิชาชีพ รับรูวางานวิชาชีพเปนสวนหนึ่งที่สําคัญตอการดําเนินชีวิต และปรารถนาที่จะ
อยูในวิชาชีพตอไปโดยไมคิดจะลาออกจากวิชาชีพ   
 สุธิดา เรืองเพ็ง (2550) กลาววา ความผูกพันในวิชาชีพ หมายถึง ความรูสึกที่บุคคลเต็มใจที่
จะทุมเททั้งเวลา พลังงาน กําลังกาย กําลังใจ และความรูความสามารถที่มีอยู รวมทั้งความซื่อสัตย
ดวยความยึดมั่นและผูกพันตองานหรือวิชาชีพนั้น และไมคิดที่จะเปลี่ยนไปประกอบอาชีพอื่น แมวา
จะใหผลตอบแทนมากกวาก็ตาม ใหความสําคัญกับวิชาชีพ มีความจงรักภักดี ตั้งใจปฏิบัติงาน และ
มีการวางแผนในการทํางานอยูตลอดเวลา ตลอดจนมีความตั้งใจที่จะอยูในวิชาชีพนี้ตอไป 

สรุปไดวา ความผูกพันในวิชาชีพ คือ การที่บุคคลเต็มใจที่จะทุมเทกําลังกายกําลังใจ และ
ความรูความสามารถที่มีอยูในการปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถ โดยไมคิดจะเปลี่ยนไป
ประกอบวิชาชีพอื่น แมวาจะใหผลตอบแทนมากกวา รวมทั้งใหความสําคัญกับวิชาชีพ  ยอมรับใน
เปาหมายและคานิยมของวิชาชีพและมีความตั้งใจที่จะอยูในวิชาชีพนี้ตลอดชีวิตการทํางาน  

2.2 แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับความผูกพันในวิชาชีพ 
 แนวคิดความผูกพันในวิชาชีพมีองคประกอบที่แตกตางกันออกไป ในตางประเทศนิยมใช
แนวคิดความผูกพันในองคการของ Porter, et al. (1974 อางถึงในวัลภา ฐานกาญจน, 2540) มาเปน
พื้นฐานในการสรางเครื่องมือวัดความผูกพันในวิชาชีพ ซึ่งประกอบไปดวย 

1.  ความเชื่ออยางแรงกลาในการยอมรับเปาหมายและคานิยมขององคการ หมายถึง
การที่บุคคลรูสึกเปนหนึ่งเดียวกับองคการ มีคานิยมที่กลมกลืนกับสมาชิกขององคการ และมี
ความรูสึกวาตนเองเปนเจาขององคการ 

2.   ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากเพื่อองคการ หมายถึง การที่บุคคล
ไดอุทิศกําลังกายกําลังใจ ปฏิบัติภารกิจขององคการอยางเต็มที่ เปนความผูกพันอันเนื่องมาจากการ
เปนสมาชิกขององคการ มีพฤติกรรมที่มุงเนนความเต็มใจในการปฏิบัติงาน ใหบรรลุเปาหมายของ
องคการ 

  3. มีความปรารถนาอยางแรงกลาที่จะรักษาไว ซึ่งความเปนสมาชิกขององคการ 
หมายถึง บุคคลจะไมยายหรือเปล่ียนแปลงที่ทํางานหรือลาออกจากองคการ เพราะรูสึกวาตนเปน
สวนหนึ่งขององคการและรูสึกมั่นคงที่จะอยูกบัองคการ 

 

  
 



27 
 

 Aranya, et al.  (1981) เสนอแนวคิดเกี่ยวกับความผูกพันในวิชาชีพวามีองคประกอบ 3 ดาน 
คือ 

1. ความเชื่ออยางแรงกลา ยอมรับในคุณคาและเปาหมายของวิชาชีพ 
2. มีความรู ความตั้งใจ และความพรอมที่จะใชความพยายามที่มีอยูเพื่อวิชาชีพ 
3. ความปรารถนาอยางแรงกลาที่จะอยูในวิชาชีพ 

Meyer, Allen, and Smith (1993) กลาววา ความผูกพันในวิชาชีพ ประกอบดวย 3 
องคประกอบคือ 

1. ความผูกพันดานความรูสึก (Affective commitment) หมายถึง ความยึดมั่นผูกพันที่
เกิดจากความรูสึกที่เปนอันหนึ่งอันเดียวกันกับวิชาชีพ  รูสึกวาตนเปนสวนหนึ่งของวิชาชีพ มีความ
ตองการที่จะเกี่ยวของกับวิชาชีพ  เต็มใจที่ทุมเทและอุทิศตนใหกับวิชาชีพ 

2. ความผูกพันตอเนื่อง (Continuance commitment) หมายถึง ความยึดมั่นผูกพันที่
เกิดขึ้นจากการคิดคํานวณของบุคคล  โดยมีพื้นฐานอยูบนตนทุนที่บุคคลใหกับวิชาชีพ  ทางเลือกที่มี
ของบุคคลและสิ่งที่บุคคลไดรับจากวิชาชีพ แสดงออกในรูปพฤติกรรมตอเนื่องในการทํางานวาจะ
ทํางานอยูในวิชาชีพไมโยกยายเปลี่ยนแปลงอาชีพ 

3. ความผูกพันที่เกิดจากมาตรฐานทางสังคม (Normative commitment) หมายถึง
ความยึดมั่นผูกพันที่เกิดจากคานิยม วัฒนธรรมหรือบรรทัดฐานของสังคม เปนความยึดมั่นผูกพันที่ 
เกิดขึ้นเพื่อตอบแทนสิ่งที่ไดรับจากวิชาชีพ แสดงออกในรูปความจงรักภักดีของบุคคลตอวิชาชีพ 

 London (1983) และ London and Mone (1987 cited in Aryee and Tan, 1992) เสนอ
แนวคิดความผูกพันในวิชาชีพวา ประกอบดวย 3 องคประกอบ คือ 

1. เอกลักษณทางวิชาชีพ (Career identity) หมายถึง การที่บุคคลกําหนดขอบเขต
ความหมายของงานวิชาชีพของตน 

2.  ความเขาใจลึกซึ้งในวิชาชีพ (Career insight) หมายถึง การที่บุคคลยอมรับเกี่ยวกับ
งานในวิชาชีพ เปาหมาย และการจัดการงานวิชาชีพของตน 

3.  ความยืดหยุนตอวิชาชีพ (Career resilience) หมายถึง การที่บุคคลมีความอดทน
ตออุปสรรคการทํางานในวิชาชีพ 

Carson and Bedeian (1994) ไดพัฒนาแนวคิดความผูกพันในวิชาชีพจากแนวคิดของ 
London (1983) ที่ใหความสําคัญของการวางแผนทางวิชาชีพ ซึ่งประกอบดวย 3 องคประกอบ ดังนี้ 
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1. เอกลักษณทางวิชาชีพ (Career identity) หมายถึง การรับรูของบุคคลตอการสราง
ความสัมพันธเชิงอารมณของบุคคลตอวิชาชีพ เปนการยอมรับและใหความสําคัญตอวิชาชีพวาเปน
วิชาชีพที่บงบอกถึงความเปนเอกลักษณของตน ที่มีความหมายและความเหมาะสมตอตนมาก 

2. การวางแผนทางวิชาชีพ (Career planning) หมายถึง การรับรูของบุคคลวาได
ตัดสินใจ ในการตั้งเปาหมายความกาวหนาทางวิชาชีพ มีการวางแผนการทํางานในวิชาชีพอยาง
ตอเนื่อง เพื่อใหบรรลุถึงเปาหมายที่วางไว 

 3. ความยืดหยุนตอวิชาชีพ (Career resilience) หมายถึง การรับรูถึงความอดทนตอ
ความยุงยากทางวิชาชีพ มีความจงรักภักดีตอวิชาชีพ กลาเผชิญหนากับอุปสรรคหรือความ
ยากลําบากที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติงานเพื่อการทํางานในวิชาชีพตอไป 

Thomson and Mabey (1994) ไดเสนอรูปแบบของความผูกพันในวิชาชีพ เปนความผูกพัน
ตองานเฉพาะของวิชาชีพมากกวากิจกรรมของงาน ซึ่งมีผลมาจากตัวแปรดานบุคคลลักษณะของ
หัวหนา อายุงาน ทําใหการออกจากงานและการออกจากวิชาชีพนอย มีการสํารวจและวางแผนทาง
วิชาชีพกอใหเกิดความสําเร็จในวิชาชีพมากขึ้น ดังแผนภาพที่ 5 

 

แผนภาพที่ 5 รูปแบบความผูกพนัในวิชาชีพของ Thomson and Mabey (1994) 
ที่มา: Thomson, R. and Mabey, C. 1994. Developing human resources.  Oxford: 

Buterworth- Heinemenn. 

 

ลักษณะของหัวหนา ความผูกพันในวิชาชีพ 

การออกจากงาน 

การออกจากวิชาชีพ 

การสํารวจและวางแผน
วิชาชีพ 

ความสําเร็จในวิชาชีพ 

อายุงาน 

ตัวแปรดานบุคคล 



29 
 

อโนรัตน เขียวคราม (2544) ใหแนวคิดของความผูกพันตองานไว วาเปนความรูสึก เจตคติ
ตองาน และพฤติกรรม มีองคประกอบ 3 ดาน ดังนี้ 

1. ความรูสึกเปนอันหนึ่งอันเดียวกับงาน โดยบุคคลคิดวาเปนสวนหนึ่งของงานและ
งานเปนสวนที่สําคัญตอการดําเนินชีวิตของเขา 

2. ความตั้งใจที่จะทํางานนั้นตอไป แมวาสามารถเปลี่ยนไปทํางานอื่นที่ไดผล                
ตอบแทนหรือผลประโยชนที่ดีกวา 

3. พฤติกรรมที่แสดงถึงความทุมเทและเต็มใจที่จะปฏิบัติงาน ที่ไดรับมอบหมายอยาง
เต็มความสามารถ รวมทั้งยินดีปฏิบัติงานที่นอกเหนือความรับผิดชอบ 

Lu, et al. (2007) ไดนําแนวคิด Porter, et al. (1974) และ Aranya, et al.  (1981) มา
พัฒนา และเสนอแนวคิดความผูกพันในวิชาชีพวา ประกอบดวย 3 องคประกอบ คือ 

1. ความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ (Willingness to make an effort) หมายถงึ
ความรูสึกวาตนมีความรูและความตั้งใจ มุงมั่น เต็มใจที่จะปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมายอยางเต็ม
ความสามารถ เพื่อใหบรรลุเปาหมายของวิชาชีพ 

2. การยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ (Belief in goals and values) 
หมายถึง ความรูสึกวาตนเปนสวนหนึ่งของวิชาชีพ ภาคภูมิใจในวิชาชีพ มองเห็นคุณคาของวิชาชีพที่
เปนประโยชนตอสังคม  

3. ปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ (Maintaining membership) หมายถึง ความรูสึกวา 
วิชาชีพมีความสําคัญตอการดําเนินชีวิต มีความมั่นคงที่จะอยูในวิชาชีพ ตองการเปนสมาชิกของ
วิชาชีพตลอดไป 

  สําหรับประเทศไทยไดมีผูทําการศึกษาโดยใชแนวคิดความผูกพันตอองคการของ Porter, et 
al. (1974) มาใชเปนพื้นฐาน เชน ปยะธิดา ผูพัฒน  (2539)  โดยเฉพาะวัลภา ฐานกาญจน (2540) 
ทําการศึกษาความผูกพันในวิชาชีพและนําแบบวัดความผูกพันตอองคการของ Porter, et al. (1974) 
มาปรับปรุง โดยเปลี่ยนคําวา”องคการ” เปน “วิชาชีพ” ประกอบดวยคําถาม 15 ขอ เปนลักษณะ
คําถามแบบประเมินคา (Likert scale) 5 ระดับ ไดคาความเที่ยงจากการหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาค
รอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) เทากับ.85 และ Lu, et al. (2007) ไดนําแนวคิดของ 
Porter, et al. (1974) และ Aranya, et al. (1981) มาปรับปรุงและทําการศึกษาในพยาบาลไตหวัน 
จํานวน 258 คน ไดคาความเที่ยงจากการหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cronbach’s alpha 
coefficient) เทากับ .93 
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  จากแนวคิดตางๆ ที่กลาวมา แนวคิดของ  Lu, et al. (2007) เปนแนวคิดที่มีองคประกอบบง
บอกถึงบริบทความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน ไดตรงกับ
สภาพการณในปจจุบัน โดยกลาวถึงความตั้งใจในการใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ การยอมรับใน
เปาหมาย คานิยมของวิชาชีพและความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพพยาบาลซึ่งจะสงผลใหเกิดการ
ปฏิบัติงานที่ดี มีคุณภาพบริการที่ไดมาตรฐาน และเกิดการคงอยูในวิชาชีพ ผูวิจัยจึงนําแนวคิดนี้มา
ใชในการวิจัยครั้งนี้   

        2.3 ปจจัยที่สัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพ 
 มีงานวิจัยที่สนับสนุนวามีปจจัยที่มีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพ แบงออกไดเปน
ปจจัยดานบุคคล และปจจัยดานสถานการณ (London, 1983; Blau, 1985; Colarelli and Bishop, 
1990; Thomson and Mabey, 1994) ดังนี้  
  1. ปจจัยดานบุคคล ไดแก อายุ (สุนียรัตน บุญศิลป, 2546; Blau, 1985; Colarelli and 
Bishop, 1990; Cherniss, 1991) ประสบการณในการทํางาน (สุนียรัตน บุญศิลป, 2546; Blau, 
1985; Nogueras, 2006; Thomson and Mabey, 1994)   และระดับการศึกษา (Colarelli and 
Bishop, 1990; Cherniss, 1991; Carson and Bedeian, 1994; Strachota, et al., 2003; 
Nogueras, 2006) เจตคติตอวิชาชีพ (Kwon and Bank, 2004)  
  2. ปจจัยดานสถานการณ ไดแกลักษณะของงาน (Blau, 1985) การสนับสนุนจาก
ผูบังคับบัญชา (Blau, 1985; Colarelli and Bishop, 1990) การสนับสนุนจากองคการ (Aryee and 
Tan, 1992) ลักษณะของหัวหนา (Thomson and Mabey, 1994) 

ซึ่งผูวิจัยเลือกที่นํามาใชในการศึกษาครั้งนี้  ไดแก อายุ ประสบการณการทํางาน ระดับ
การศึกษา เจตคติตอวิชาชีพ ซึ่งเปนปจจัยดานบุคคล และการสนับสนุนจากองคการ ซึ่งเปนปจจัย
ดานสถานการณ เนื่องจากเปนปจจัยที่มีงานวิจัยสนับสนุนและตรงกับบริบทของโรงพยาบาลเอกชน
วามีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร 

 
3.  ปจจัยสวนบุคคลกับความผูกพันในวิชาชีพ 
 จากการศึกษาแนวคิดและงานวิจัยที่ผานมา พบวาปจจัยสวนบุคคลดานอายุ ระดับการ 
ศึกษา และประสบการณการทํางาน มีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพ โดยมีรายละเอียด 
ดังนี้ 
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 3.1  อายุ  
อายุเปนปจจัยหนึง่ทีท่ําใหบคุคลมีความแตกตางในการรับรู  ความคิดเห็น  และการแสดง   

พฤติกรรม บุคคลที่มีอายุตางกันจะมีประสบการณ เปาหมาย ความเชื่อ และคานิยมแตกตางกัน 
(Ivancevich and Matteson, 1999: 114) อายุมีความสัมพันธโดยตรงกับพัฒนาการและระดับวุฒิ
ภาวะ บุคคลที่มีอายุมากขึ้น ระดับวุฒิภาวะจะเจริญตามวัย บุคคลที่อายุมากจะมีความผูกพันใน
วิชาชีพมากกวาบุคคลที่อายุนอย (สุนียรัตน บุญศิลป, 2546; Cherniss, 1991) เนื่องจากมีการ
ปรับตัวไดดี เมื่อเผชิญปญหาตางๆ สามารถแกไขปญหาได มีโอกาสเกิดความเบื่อหนายในการ
ทํางานนอย อายุทําใหบุคคลตระหนักถึงทางเลือกในการทํางาน บุคคลที่มีอายุมากขึ้นโอกาสของการ
เลือกงานก็ลดลง (Mayer and Allen, 1984; Mathieu and Zajac, 1990) อายุมากมักมีตําแหนงใน
หนาที่การงานสูง คาตอบแทนที่ไดรับและผลประโยชนตางๆ มากขึ้น วุฒิภาวะและประสบการณก็มี
การเจริญสูงขึ้นตามวัย (Blau, 1985; Colarelli and Bishop, 1990; Cherniss, 1991) ทําใหเกิด
ความพึงพอใจในงาน (นิยม สี่สุวรรณ, 2544)  ซึ่งความพึงพอใจในงาน มีความสัมพันธกับความ
ผูกพันในวิชาชีพ (วัลภา  ฐานกาญจน, 2540; Cherniss, 1991)  

 3.2  ระดับการศึกษา  
การศึกษาเปนกรรมวิธีที่มุงสงเสริมพัฒนาการดานทักษะความรูความสามารถ สติปญญา 

ความคิดอยางเปนระบบ ทําใหเกิดการเรียนรูอยูเสมอมีการพัฒนาทักษะ ความรูความสามารถใน
การทํางานจนเกิดความชํานาญ (ปรียาพร วงศอนุตรโรจน, 2535) สรางสรรคองคความรูใหมทาง
วิชาชีพอันเปนประโยชนตอผูใชบริการและสังคม การศึกษาชวยใหบุคคลมีความรู ความสามารถใน
การปฏิบัติงานและแรงจูงใจในการทํางานตางกัน (สมสุข ดิลกสกุลชัย, 2534) การศึกษาเปน
แนวทางที่สําคัญในการพัฒนาตนเอง (จินตนา ยูนิพันธุ และคณะ, 2530; รัชนก วันทอง, 2545) โดย
ผูที่มีการศึกษาสูงกวาจะมีโอกาสประสบความกาวหนาในงานมากกวา ทําใหมีความพึงพอใจใน
วิชาชีพการพยาบาลดีกวา (Colarelli and Bishop, 1990; Cherniss, 1991; Carson and Bedeian, 
1994; Strachota, et al., 2003) และนําไปสูความผูกพันในวิชาชีพได (สมสุข ดิลกสกุลชัย, 2534; 
ธัญญา  ผลอนันต, 2547) 

3.3 ประสบการณการทํางาน  
บุคคลที่มีระยะเวลาปฏิบัตงิานในวิชาชีพนาน ทาํใหมปีระสบการณและการเรียนรูจากการ 

ทํางาน มีทักษะและแนวทางในการแกไขปญหา มีความเชื่อมั่นในตนเองตอการผลิตงานที่มี
ประสิทธิภาพ มีโอกาสในการเลื่อนขั้นดํารงตําแหนงสูงขึ้น การไดรับตําแหนงสูงขึ้นจะทําใหเกิดความ
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ภาคภูมิใจในงานและเปนแรงจูงใจใหคงอยูในวิชาชีพ (Flippo, 1971) ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน
เพิ่มข้ึนจะสงผลตอความรูสึกที่ดีตองานที่ทํา ซึ่งมีผลทั้งในดานบวกและดานลบ การปฏิบัติงานเปน
เวลานานทําใหเกิดความคุนเคย มีความรูสึกมั่นคง และมีความผูกพันได  (พรอมพรรณ บี่หัตถกิจกูล, 
2541) Davis (1972 อางถึงในกิ่งทิพย พุฒแกว, 2545) กลาววา ระยะเวลาปฏิบัติงานเปนสิ่งสําคัญ 
เพราะยอมรับกันวาผูที่มีประสบการณการในอาชีพนานกวา ยอมมีความสามารถในการประกอบ
อาชีพมากกวา  และจะประสบความสําเร็จในงานมากกวาผูปฏิบัติงานอายุนอย สามารถปรับให
เหมาะสมกับสถานการณไดดีกวา ประสบการณการทํางานหรือระยะเวลาทํางานจะทําใหบุคลมี
โอกาสเรียนรูทําความเขาใจ มองเห็นปญหาไดชัดเจนถูกตองตามความเปนจริงมากขึ้น ทําใหเกิด
ทักษะและเจตคติที่ดีในการปฏิบัติงาน (Mrayyan and Al-Faouri, 2008) และการศึกษาของสมจิตต 
วงศสุวรรณสิริ (2545) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล การสนับสนุนจากองคการ กับ
การปฏิบัติงานของหัวหนาพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน พบวาประสบการณการทํางานนาน มี
ความสัมพันธทางบวกกับความสามารถในการปฏิบัติงาน มีหนาที่การงานดีข้ึนเกิดความภาคภูมิใจ
และเปนแรงจูงใจใหคงอยูในวิชาชีพ ซึ่งหมายถึงมีความผูกพันในวิชาชีพ (Thomson and Mabey, 
1994) 
 
4.  เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลกับความผูกพันในวิชาชีพ   

4.1 ความหมายของเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล   
เจตคติ ตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตสถาน พ.ศ. 2542 เปนคํานาม หมายถึง ทาที หรือ 

ความรูสึกของบุคคลตอส่ิงหนึ่งสิ่งใด ตรงกับภาษาอังกฤษวา Attitude ซึ่งมาจากคําในภาษาละตินวา 
Aptus หมายถึง ความพรอม หรือแนวโนมที่จะทําสิ่งหนึ่งสิ่งใด  

Fishbien and Ajzen (1975: 77) ใหความหมายของเจตคติไววา คือสภาพความพรอมของ
การจัดรูปแบบของจิตใจและประสาท ตลอดจนประสบการณ พฤติกรรมของบุคคลในการตอบสนอง
ตอวัตถุและสถานการณที่เขามาเกี่ยวของ 

Triandis (1971) อธิบายวา เจตคติเปนความรูสึก ความเชื่อ ความคิดเห็นที่มีตอส่ิงใด            
ส่ิงหนึ่งและเปนสิ่งจูงใจใหแสดงพฤติกรรมในการตอบสนองตอบุคคลอื่นหรือสภาพทางสังคม 

Anastasi (1976) กลาววา เจตคติหมายถึงความโนมเอียงของบุคคลที่จะแสดงออกวาชอบ
หรือไมชอบตอส่ิงตางๆ เชน เชื้อชาติ ขนบธรรมเนียมประเพณี หรือสถาบันตางๆ และเนนวาเจตคติ
ไมสามารถมองเห็น แตสามารถสรุปอางอิงจากพฤติกรรมภายนอกได 
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Robbins (2003: 68) ใหความหมายของเจตคติวา เจตคติเปนการประเมินสิ่งใดสิ่งหนึ่งของ
บุคคลจากการรับรู ความรูสึก ความเชื่อที่ไดรับรูจากเปาหมาย บุคคล หรือเหตุการณตางๆ ในสังคม
ขององคการนั้นๆ ที่แสดงออกในลักษณะเจตคติที่ดีหรือในทางบวก และเจตคติที่ไมดีหรือในทางลบ 
ซึ่งรูปแบบของเจตคติ ประกอบดวย ความพึงพอใจในงาน การมีสวนรวมในงาน และความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการของสมาชิกองคการ 

เพ็ญวรรณ มหาผล (2539:15) ใหความหมายของเจตคติวา เปนความเขาใจ ความคิดเห็น 
ความรูสึก ความเชื่อของบุคคลที่มีตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งในทิศทางที่ใหคุณคาเปนบวก ลบ หรือกลาง สงผล
ใหบุคคลแสดงพฤติกรรมหรือตอบสนองตอส่ิงนั้น ตามความรู สึกอันเปนผลจากการเรียนรู  
ประสบการณและส่ิงแวดลอมของบุคคลนั้นๆ 

สิวลี ศิริไล (2542: 76) กลาววา เจตคติเปนความรูสึก ความเชื่อของบุคคลที่มีตอส่ิงใด          
ส่ิงหนึ่ง เจตคติเกิดข้ึนจากสวนประกอบดานความรู ความพึงพอใจ และพฤติกรรม (Cognitive, 
Affective, and Behavioral components) ความเชื่อก็เปนสวนประกอบอีกประการหนึ่งของ       
เจตคติ การประเมินคุณคาจึงออกมาในลักษณะเจตคติที่ดีและเจตคติที่ไมดีหรืออาจกลาวอีก           
นัยหนึ่งวาเจตคติในทางบวกหรือในทางลบ 

ปรียาพร วงศอนุตรโรจน (2540) ใหความหมายของเจตคติวา เปนเรื่องความชอบ ความไม
ชอบ ความลําเอียง ความคิดเห็น ความรูสึก ความเชื่อของบุคคลตอส่ิงใดสิ่งหนึ่ง มักจะเกิดเมื่อบุคคล
รับรูหรือประเมินผูคน เหตุการณในสังคม บุคคลจะเกิดอารมณความรูสึกบางอยางควบคูไปกับการ
รับรูนั้น และมีผลตอความคิดและปฏิกิริยาในใจของบุคคลนั้น เจตคติจึงเปนทั้งพฤติกรรมภายนอกที่
อาจสังเกตเห็นไดหรือพฤติกรรมภายในที่ไมสามารถสังเกตได แตมีความโนมเอียงที่จะเปนพฤติกรรม
ภายในมากกวาพฤติกรรมภายนอก 

อรวรรณ แยมสรวลสกุล และพวงทิพย ชัยพิบาลสฤษดิ์ (2551) ใหความหมายของเจตคติวา
หมายถึงความรูสึก ความคิดเห็น และความเชื่อภายในจิตใจของบุคคลตอส่ิงใดสิ่งหนึ่ง เกิดจากการ
เรียนรูประสบการณ และสิ่งแวดลอมของบุคคล ซึ่งสามารถแสดงออกทางพฤติกรรมหรือตอบสนอง
ตอส่ิงนั้นๆ ไดทั้งในทางบวกและทางลบ 

วิมล คะชา (2546) ใหความหมายของเจตคติ หมายถึง ความรูสึกนึกคิด ความคิดเห็น 
อารมณ ความเชื่อ และความพรอมทางจิตใจของบุคคลแตละบุคคลที่ตอบสนองตอบุคคล 
สถานการณ หรือส่ิงตางๆ โดยอาศัยการเรียนรูและประสบการณ และแสดงออกมาเปนพฤติกรรม
ในทางสนับสนุน หรือตอตาน    
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สรุปไดวา เจตคติ เปนความรูสึกนึกคิด ความคิดเห็น อารมณ ความเชื่อ และความพรอมทาง
จิตใจของบุคคลที่ตอบสนองตอสถานการณหรือส่ิงตางๆโดยอาศัยการเรียนรูและประสบการณ แสดง
ออกมาเปนพฤติกรรมในทางสนับสนุนหรือตอตาน  พึงพอใจหรือไมพอใจ  เจตคติไมสามารถมองเหน็
ได แตสังเกตจากพฤติกรรมที่แสดงออกมา ดังนั้นเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล หมายถึงความรูสึก 
ความคิดเห็น และความเชื่อที่จะปฏิบัติการพยาบาล อันเกิดจากประสบการณการเรียนรูและ
ส่ิงแวดลอม ในทิศทางที่เปนความรูสึกไดทั้งทางบวกและทางลบ 

4.2   แนวคิดของเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล 
  มีนักวิชาการหลายทานไดใหแนวคิดและทฤษฎี เกี่ยวกับเจตคติไวหลากหลาย อาทิเชน 

แนวคิดของ McGurie and Shaver (McGurie, 1969; Shaver, 1977 อางถึงใน ณัญญา มูล
ประหัส, 2545) สรุปเจตคติตองานของบุคคลวามีองคประกอบ 3 ดาน คือ  
  1.  การรับรูเชิงประเมินคา (Cognitive component) หมายถึง การรับรูของบุคคล
เกี่ยวกับวัตถุ ส่ิงของ หรือเหตุการณตางๆ รวมทั้งความเชื่อของบุคคลตอส่ิงเหลานั้นวาดีหรือเลว           
มีประโยชนหรือมีโทษ โดยที่บุคคลสวนใหญจะมีความรูเชิงประเมินคาเพียงเล็กนอย และอาจจะ ไม
ถูกตอง ทําใหเกิดผลเสียตอบุคคลหรือสวนรวมได บุคคลมีเจตคติตอส่ิงใดจะตองมีความรูเกี่ยวกับส่ิง
นั้นวามีคุณหรือโทษเพียงใด ถาบุคคลเห็นวาสิ่งนั้นดีมีประโยชนก็จะมีเจตคติที่ดีตอส่ิงนั้นแตถามี
ความรูวาสิ่งนั้นไมดีมีโทษก็จะมีเจตคติที่ไมดีตอส่ิงนั้น 
  2.  ความรูสึกทางอารมณ (Affective component) หมายถึง ความรูสึกของบุคคลใน
ลักษณะชอบหรือไมชอบ พอใจหรือไมพอใจตอส่ิงนั้น การที่บุคคลรูวาสิ่งใดดีมีประโยชน บุคคลจะ
เกิดความรูสึกชอบสิ่งนั้น คือมีเจตคติที่ดีและตรงกันขามถารูวาสิ่งใดมีโทษ บุคคลจะมีความรูสึกไม
ชอบไมพอใจ ก็จะมีเจตคติที่ไมดีตอส่ิงนั้น ความรูสึกพอใจของบุคคลตอส่ิงหนึ่งสิ่งใดจะเกิดโดย
อัตโนมัติ และสอดคลองกับความรูเชิงประเมินคาเกี่ยวกับส่ิงนั้นๆ นั่นคือ หากบุคคลมีความรูสึกชอบ 
รักในการทํางาน บุคคลก็จะตั้งใจทํางาน มีเจตคติที่ดีตอการทํางาน 
   3.  การมุงกระทํา (Behavioral intention component) หมายถึง ความโนมเอียงหรือ
ความพรอมที่บุคคลจะแสดงพฤติกรรมใหสอดคลองกับความรูสึกของตนเอง และเลือกที่จะปฏิบัติใน
ทิศทางบวกหรือทางลบ ข้ึนอยูกับความคิด ความเชื่อ หรือความรูสึกของบุคคลที่ไดจากการประเมิน
แลว ถาบุคคลมีความรูวาสิ่งนั้นดีมีคุณคาเกิดความรูสึกชอบหรือพอใจ และพรอมที่จะกระทําตอส่ิงที่
ตนชอบและพอใจ ในลักษณะใหความชวยเหลือสนับสนุน ในทางตรงกันขามถาบุคคลรูวาสิ่งนั้นไมดี
มีโทษ ก็จะเกิดความรูสึกไมชอบไมพอใจ บุคคลก็พรอมจะหลีกหนีจากงานที่ทําอยู 
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Zimbardo and Ebbeson (1970 อางถึงในอัญชิสา สรรพาวัตร, 2544)  ไดกลาวถึงเจตคติ
ตองานวามีองคประกอบ 3 ประการ คือ 

  1.  องคประกอบดานความรูความเขาใจ (Cognitive component) เปนสวนที่เปน
ความเชื่อของบุคคลเกี่ยวกับส่ิงตางๆ ทั้งสิ่งที่ชอบและไมชอบ หากบุคคลมีความรูหรือมีความคิดวา
ส่ิงใดดี ก็จะมีเจตคติที่ดีตอส่ิงนั้น หากมีความรูมากอนวาสิ่งใดไมดี ก็จะมีเจตคติที่ไมดีตอส่ิงนั้น 
  2.  องคประกอบดานความรูสึก (Affective component) เปนสวนที่เกี่ยวของกับ
อารมณที่เกี่ยวเนื่องกับส่ิงตางๆ มีผลแตกตางกันไปตามบุคลิกภาพของบุคคลนั้น เปนลักษณะที่เปน
คานิยมของแตละบุคคล  โดยมีไดทั้งความรูสึกในทางบวกและความรูสึกในทางลบ 
  3.   องคประกอบดานพฤติกรรม (Behavior component) คือการแสดงออกของ
บุคคลตอส่ิงหนึ่ง หรือบุคคลใดบุคคลหนึ่ง ซึ่งเปนผลมาจากองคประกอบดานความรู ความคิด และ
ความรูสึก สวนมากพฤติกรรมที่แสดงออกมานั้นมักจะเปนไปในทางเดียวกันกับส่ิงเราที่มาจาก
ความรูสึกนึกคิดนั้นๆ 

แนวคิดเจตคติตองานของ Triandis (1971) กลาวถึง องคประกอบพื้นฐานของเจตคติไว 3 
องคประกอบ ดังนี้ 
  1.  องคประกอบทางดานความคิด (Cognitive component) หมายถึง การที่บุคคล
ใชความคิดในการจําแนกสิ่งตางๆ และแสดงความคิดในส่ิงใดสิ่งหนึ่งออกมา ข้ึนอยูกับความรูความ
เขาใจของบุคคลที่มีตอส่ิงเรานั้นๆ นั่นคือการที่จะอธิบายถึงสิ่งหนึ่งสิ่งใดนั้นบุคคลจะตองมีความคิด
ความเขาใจตอส่ิงนั้นกอน 
  2.  องคประกอบทางดานความรูสึก (Affective component) เปนสวนประกอบ
ทางดานอารมณความรูสึก ซึ่งจะเปนตัวกระตุนความคิดอีกตอหนึ่ง เมื่อบุคคลมีความรูความเขาใจ 
ตอส่ิงนั้นวาดี บุคคลก็จะมีความรูสึกที่ดีตอส่ิงนั้นดวย 
  3.   องคประกอบทางดานพฤติกรรม (Behavior component) หมายถึง ความ        
โนมเอียงในการปฏิบัติ ไดแกการที่บุคคลมีแนวโนมหรือทาทีที่จะเลือกปฏิบัติข้ึนอยูกับความคิด
ความรูสึกของบุคคลตอส่ิงนั้นๆ ดวย 

นอกจากนี้ Triandis (1971) ไดกลาวถึงลักษณะของเจตคติตองาน ไวดังนี้ 
  1.  เจตคติไมใชส่ิงที่ติดตัวมาแตกําเนิด แตเปนสิ่งที่เกิดจากการเรียนรู หรือเกิดจาก
ประสบการณของแตละบุคคลในทุกๆ เร่ือง ไมวาจะเปนเรื่องการปฏิบัติงาน หรือการดําเนินชีวิต 
ประจําวัน  
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  2.  เจตคติเปนสภาพการณทางจิตใจ ที่มีอิทธิพลตอความคิดและการกระทําของ
บุคคล เพราะเปนสวนประกอบที่กําหนดแนวทางใหทราบลวงหนาวาถาบุคคลประสบสิ่งใด ๆ แลว
บุคคลนั้นจะมีทาทีตอส่ิงนั้นในลักษณะใด 
  3.  เจตคติเปนสภาวะทางจิตใจที่มีความมั่นคงพอสมควร แตอาจมีการเปลี่ยนแปลง
ได อันเนื่องมาจากอิทธิพลของสิ่งแวดลอมตางๆ และการเรียนรู 

สรุปแนวคิดเจตคติตองาน มี 3 องคประกอบ อันไดแก องคประกอบดานความคิด 
องคประกอบดานจิตใจ และองคประกอบดานพฤติกรรม โดยโครงสรางของทั้งสามองคประกอบมี
หนาที่สัมพันธสอดคลองกัน เชื่อมโยงตอกันและแสดงใหเห็นถึงพฤติกรรมของบุคคลไดเปนอยางดี 

เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล  มีแนวคิดดังตอไปนี้ 
แนวคิดเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของพัฒนวดี เสรินทวัฒน และจริยาวัตร คมพยัคฆ 

(2531) สรางขึ้นจาก 4 ทฤษฎี คือ 1) ทฤษฎีการเสริมแรง ที่เชื่อวาการเปลี่ยนแปลงเจตคติ เปนผลมา
จากการไดรับการเสริมแรง คือถาบุคคลไดรับการเสริมแรงหรือรางวัลหรือคํากลาวชมในสิ่งใด จะทํา
ใหบุคคลมีเจตคติที่ดีตอส่ิงนั้น 2) ทฤษฎีการเรียนรู ที่กลาววาการที่บุคคลไดรับประสบการณตรงตอ
ส่ิงที่ทําใหตนเกิดความพึงพอใจ ก็จะมีแนวโนมที่มีเจตคติที่ดีตอส่ิงนั้น 3) ทฤษฎีการขัดแยงทาง
ความคิด อธิบายการเกิดและการคงอยูของเจตคติในดานความสอดคลองกับความรู อารมณ และ
การแสดงออกวา ถาสิ่งใดมีความขัดแยงหรือความไมสอดคลองกับความรู อารมณ และการ
แสดงออก มีผลใหบุคคลเกิดความไมสบายใจ ก็จะมีเจตคติไมดีตอส่ิงนั้น ซึ่งบุคคลตองพยายาม
หาทางลดความขัดแยง โดยการตัดสินใจเลือกอยางใดอยางหนึ่งตามระดับอารมณและปรับความคิด
ความรูสึกใหสอดคลอง ดวยการแสวงหาความรูหรือขอมูล เพื่อชวยในการตัดสินใจ และ 4) ทฤษฎี
การตัดสินทางสังคม ที่กลาววา บุคคลจะมีการพัฒนาเจตคติในลักษณะใดขึ้นอยูกับขอมูลที่ไดรับ
จากบุคคลอื่นในสังคม  ซึ่งทฤษฎีนี้เชื่อวา เจตคติสามารถสรางและปรับเปล่ียนไดจากอิทธิพลของ
ความเชื่อ คานิยม บรรทัดฐานของบุคคลในสังคม และไดใหแนวคิดของเจตคติตอวิชาชีพการ
พยาบาล มีดังนี้ 

1.  การยอมรับจากสังคม  วิชาชีพการพยาบาลในปจจุบันเปนที่ยอมรับของสังคม
มากขึ้น ภาพพจนของพยาบาลในสายตาของสังคมดีข้ึน  จากเดิมที่สวนใหญคิดวาพยาบาลเปนเพยีง
ผูชวยแพทย สังคมเริ่มยอมรับวาพยาบาลมีบทบาทของตัวเองในการดูแลผูปวย หรือผูรับ บริการมาก
ข้ึน แตทั้งนี้ก็ข้ึนอยูกับตัวพยาบาลเองวาจะมีบทบาทอยางไร วางตัวอยางไรจึงจะเปนที่ยอมรับของ
สังคม วิชาชีพการพยาบาลไดรับการพัฒนาขึ้นเปนลําดับ พยาบาลไดรับการพัฒนาความรู 
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ความสามารถทางการพยาบาลตามมาตรฐานการศึกษาในระดับปริญญาตรี มีสถานภาพทางสังคม
เปนที่ยอมรับวาเทาเทียมกับผูสําเร็จการศึกษาในสาขาอื่นๆ (นันทนา น้ําฝน, 2538) มีการพัฒนา
ปรับปรุงมาตรฐานของวิชาชีพ มีการประกันคุณภาพของระบบการทํางาน พยาบาลมีการพัฒนาให
เปนผูที่มีความรูความสามารถทางการพยาบาล มีการพัฒนาตนเองในศาสตรของการพยาบาล 
ปจจุบันการสื่อสารเผยแพรขอมูลมีบทบาทสําคัญมากตอภาพลักษณของวิชาชีพโดย เฉพาะขอมูล
ดานลบ การนําพยาบาลไปเปนสื่อในการโฆษณาและภาพยนตร มีผลทั้งทางบวกและลบตอวิชาชีพ 
ซึ่งสื่อกลางจะมีอิทธิพลอยางมากตอความคิดเห็น และเปลี่ยนเจตคติของสังคมได ถาสื่อกลางแสดง
ภาพพจนที่ไมดี ก็จะมีผลกระทบอยางมากตอภาพพจนพยาบาล 
 2.  ลักษณะวิชาชีพ  วิชาชีพการพยาบาลเปนทั้งศาสตรและศิลปที่ตองนํามา           
ประยุกตใชในการใหบริการทางดานสุขภาพแกประชาชน เปนวิชาชีพที่มีความเปนเอกลักษณและมี
คุณคา ลักษณะวิชาชีพเปนงานบริการสังคม ที่ตองปฏิบัติงานเกี่ยวของกับสวัสดิภาพและความ
ปลอดภัยของชีวิตมนุษยทั้งในสวนบุคคล ครอบครัว ชุมชนทั้งในสภาวะปกติและเจ็บปวย และการ
ดูแลตองเอาใจใสทั้งทางรางกาย จิตใจ อารมณ และสังคม เพื่อคงไวซึ่งสุขภาพที่ดี การพยาบาลจึง
เปนวิชาชีพที่มีภาระงานหนักตองเสียสละและอดทน 
 3.  ดานการปฏิบัติงานพยาบาล วิชาชีพการพยาบาลมีหนาที่ความรับผิดชอบตอง
ใหบริการตลอด 24 ชั่วโมง ตองทํางานรวมกับบุคลากรทางการแพทยอ่ืนๆ ในการดูแลผูปวยรวมทั้ง
การแนะนําผูปวยและญาติในการสงเสริมสุขภาพอนามัย การปองกันโรค การปฏิบัติงานการ
พยาบาลเปนเอกลักษณของตนเองที่ผูอื่นไมสามารถปฏิบัติแทนได การปฏิบัติงานของพยาบาลตอง
ปฏิบัติงานในเวรกลางคืน ซึ่งเปนเวลาที่รางกายตองการพักผอน จึงเปนเหตุใหสุขภาพจิตและสุขภาพ
กายทรุดโทรมงายและกอใหเกิดความเครียดแกผูปฏิบัติงานได 
 4.  ดานสัมพันธภาพระหวางผูรวมงาน ผูรับบริการ วิชาชีพการพยาบาลมีการทํางาน
รวมกับบุคลากรในทีมสุขภาพเพื่อการดูแลผูปวยอยางมีประสิทธิภาพ การมีมนุษยสัมพันธจะเปน
ตัวเชื่อมที่ชวยใหงานดานบริการมีประสิทธิภาพดีข้ึน กอใหเกิดความรวมมือในการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมไปในทางที่เหมาะสม และกระตุนใหกลุมคนมีความตองการที่จะทํางานรวมกันใหสําเร็จ  
นอกจากนั้นการใหการพยาบาลเปนการเขาไปมีสวนรวมกับผูปวย เขาไปรับรูและมีสวนรวมใน
ประสบการณชีวิตของผูปวย  เขาใจในบุคลิกลักษณะความคิด ความเชื่อ และรูปแบบชีวิตของผูปวย  
ซึ่งทําใหผูปวยเกิดความเชื่อถือและลดชองวางระหวางพยาบาลกับผูปวยลง พยาบาลจึงตองทํา
หนาที่เปนสื่อกลางในการเก็บขอมูลจากผูปวย เพื่อเลือกแนวทางการตัดสินใจแกผูปวยโดยคํานึงถึง
สิทธิและความเปนมนุษยของผูปวย 
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แนวคิดเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของอารีย สุขกองวารี (2538) ซึ่งสรางขึ้นจากทฤษฎี 
การเรียนรูกลาววา การที่บุคคลไดรับประสบการณตรงตอส่ิงที่ทําใหตนเกิดความพึงพอใจก็จะมี 
แนวโนมเกิดเจตคติที่ดีตอส่ิงนั้น มีดังนี้ 
 1.  ดานการยอมรับจากสังคม ทุกสาขาอาชีพตองการการยอมรับและเห็นคุณคาจาก
สังคม การสรางภาพลักษณจึงมีความสําคัญสําหรับทุกอาชีพ ภาพลักษณที่ดีจะทําใหไดรับความ
สนใจ ความเชื่อถือและยอมรับ ในทางตรงกันขาม ถาภาพลักษณของวิชาชีพเปนไปในทางลบ สังคม
อาจไมใหการยอมรับในคุณคา บั่นทอนขวัญและกําลังใจของบุคคลที่อยูในวิชาชีพ ภาพลักษณของ
วิชาชีพการพยาบาลในสายตาของคนทั่วไป เปนวิชาชีพที่ทํางานหนักมีความรับผิดชอบสูง เสี่ยงตอ
การติดเชื้อโรคตางๆ และคาตอบแทนไมคุมคา ในปจจุบันวิชาชีพการพยาบาลไดมีการปรับปรุง
มาตรฐานวิชาชีพ มีการประกันระบบคุณภาพ มีการพัฒนาความรูความสามารถทางการพยาบาล 
พัฒนาตนเองในศาสตรทางการพยาบาลและสาขาอื่นที่เกี่ยวของ เพื่อใหเปนที่ยอมรับของสังคมมาก
ข้ึน 
 2.  ดานลักษณะวิชาชีพ วิชาชีพการพยาบาลเปนวิชาชีพที่มีองคความรูพื้นฐานใน 
การใหบริการแกสังคมในดานการดูแลสุขภาพของบุคคล มีบทบาทในดานการสงเสริม ปองกัน รักษา 
และฟนฟูสุขภาพ แกบุคคลทั้งทางรางกาย จิตใจ อารมณและสังคม มีเอกลักษณเฉพาะ วิชาชีพตอง
มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับมนุษย กระบวนการพยาบาล ใชวิธีทางวิทยาศาสตรผสมผสาน
มนุษยธรรม ศิลปะ ความชํานาญ และมีความรูเกี่ยวกับภาวะมนุษย จะทําใหพยาบาลอธิบายไดถึง
สภาพและลักษณะของผูปวยแตละคน รวมถึงการตัดสินใจเลือกวิธีการปฏิบัติการพยาบาลตอผูปวย
ซึ่งจะทําใหเกิดความรวมมือระหวางพยาบาลกับผูปวย 
 3.  ดานการปฏิบัติงาน พยาบาลเปนบุคลากรทางดานสาธารณสุข เปนทีมหนึ่งในทีม
สุขภาพที่ตองปฏิบัติงานรวมกับบุคลากรทางการแพทยสาขาอื่นๆ ในการดูแลสุขภาพของบุคคลของ
สังคม ทั้งผูปวยและผูที่มีสุขภาพดี โดยการดูแลสุขภาพของบุคคล ครอบครัวและชุมชน การ
ปฏิบัติงานของพยาบาลโดยสวนใหญจะปฏิบัติงานในโรงพยาบาล มีบทบาทในการดูแลผูปวยทาง 
ดานรางกาย จิตใจ อารมณและสังคม รวมทั้งการแนะนําผูปวยและญาติในการสงเสริมสุขภาพ 
อนามัยและปองกันโรค 
 4. ดานความสัมพันธระหวางผูรวมงาน ผูรับบริการ วิชาชีพการพยาบาลมีการ
ทํางานรวมกันกับบุคลากรในวิชาชีพสุขภาพ เพื่อการดูแลผูปวยอยางมีคุณภาพ มนุษยสัมพันธที่ดีจะ
ชวยใหเกิดการพัฒนาในการใหบริการทางสุขภาพที่มีประสิทธิภาพลักษณะที่ดีของสัมพันธภาพที่
พยายามพัฒนาใหเกิดขึ้นระหวางบุคลากรมีดังนี้ 
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 1) พยาบาลกับแพทย รูจักเคารพหนาที่ของกันและกัน ยอมรับในสถานภาพ     
มีมารยาทโดยใหเกียรติเปนมิตรตอกัน มีความปรารถนาดีและสงเสริมซึ่งกันและกัน เพื่อใหการ
ทํางานประสบผลสําเร็จสูง เอ้ือเฟอชวยเหลือซึ่งกันและกัน มีความมุงหมายรวมกันเพื่อรักษา
ผลประโยชนของผูปวย 

2) พยาบาลกับผูปวย พยาบาลตองรักษาไวซึ่งความเปนที่พึ่งแกผูปวย เห็นใจ
และใหอภัยแกอารมณตางๆ ของผูปวย ใหความเคารพในสิทธิของผูปวย ปฏิบัติตอผูปวยดวยกริยา
วาจาสุภาพ  ตระหนักถึงความสําคัญของผูปวยวาคือบุคคลที่สําคัญที่สุด ใหการบริการดวยความ
เต็มใจ ทําใหผูปวยเกิดความไววางใจเกิดความศรัทธาเชื่อถือในฐานะที่พยาบาลเปนผูมีมนุษยธรรม 
มีความรับผิดชอบ 

 3)  พยาบาลกับพยาบาล มีความรูสึกเปนสมาชิกรวมหมูคณะ เคารพในหนาที่
ความรับผิดชอบของกันและกัน สงเสริมทั้งดานสวนตัวและดานปฏิบัติหนาที่ มีจุดมุงหมายรวมกันมี
ความสามัคคีและรวมมือซึ่งกันและกัน 

4) พยาบาลกับเจาหนาที่อ่ืนๆ รูจักเคารพตอหนาที่ซึ่งกันและกัน มีการติดตอ
ประสานงานกันดวยดีระหวางหนวยงานนั้นๆ มีอัธยาศัยไมตรีที่ดีตอกัน มีจุดมุงหมายตรงกันในการ
พัฒนาคุณภาพของการบริการ รวมมือกันในการสรางมาตรฐาน และชื่อเสียงอันดีแกหนวยงานของ
ตน  
 5. ดานความกาวหนาในวิชาชีพ วิชาชีพการพยาบาลเปนวิชาชีพที่ตองทํางาน
เกี่ยวของกับความทุกขทรมาน ความเศราใจ และความตายของผูปวย วิชาชีพการพยาบาลมีโอกาส
ในการหางานทําไดมาก มีโอกาสกาวหนาทางการศึกษาไดถึงระดับปริญญาโทและปริญญาเอก 
นอกจากนี้มีหลักสูตรเฉพาะทางระยะสั้น เพื่อใหมีความสามารถในการพยาบาลเฉพาะทางได 
 6.  ดานองคกรวิชาชีพ วิชาชีพทุกวิชาชีพมีองคกรของวิชาชีพ เพื่อเปนตัวแทนของ 
บุคคลในอาชีพนั้น และเพื่อชวยปลูกฝงความสามัคคีของคนในวิชาชีพ ตลอดจนความมั่นคงใน 
วิชาชีพ องคกรวิชาชีพของพยาบาล  ไดแกสมาคมพยาบาล  สภาการพยาบาล   

ในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยใชแนวคิดของพัฒนวดี เสรินทวัฒน และจริยาวัตร คมพยัคฆ 
(2531) และอารีย สุขกองวารี (2538) นํามาบูรณาการในการศึกษาเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน เนื่องจากแนวคิดนี้มีความหมายครอบคลุมในทุก
องคประกอบของเจตคติ อันไดแก ความคิด ความรูสึก และพฤติกรรม โดยมีองคประกอบดาน
ความคิดเปนพื้นฐานของเจตคติที่เกี่ยวของกับความรูสึกและอารมณของบุคคล  ความรูสึกและ
อารมณนี้จะมีผลตอการแสดงพฤติกรรมของบุคคล  



40 
 

4.3 ความสัมพันธระหวางเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลกับความผูกพันในวิชาชีพ 
ถาบุคคลมีเจตคติที่ไมดีตอการปฏิบัติงานแลว ยอมไมเต็มใจที่จะปฏิบัติงานใหกาวหนา  

Steers and Porter (1991) กลาววาเจตคติมีอิทธิพลตอการแสดงพฤติกรรมของบุคคล การตระหนัก
ถึงเจตคติ จะชวยใหผูบริหารเขาใจพฤติกรรมในการปฏิบัติงานของบุคลากรในองคการ การที่
บุคลากรในหนวยงานมีเจตคติตองานในทางลบ จะทําใหองคการสูญเสียรายได เนือ่งจากถาบคุลากร
มีเจตคติที่ไมดีตอการปฏิบัติงานแลว  จะสะทอนใหเห็นไดอยางชัดเจนจากผลการปฏิบัติ งานที่ไมมี
ประสิทธิภาพ ขาดความผูกพันในวิชาชีพ มีการขาดงาน เปลี่ยนงานบอย สอดคลองกบัการศกึษาของ
รัชนี สินะสนธิ (2543) ที่ศึกษาเจตคติกับการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลโรงพยาบาลศูนยและ
โรงพยาบาลทั่วไป พบวา เจตคติมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติการพยาบาล และการศึกษา
ของอรวรรณ แยมสรวลสกุล และพวงทิพย ชัยพิบาลสฤษดิ์ (2551) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางการ
รับรูบรรยากาศจริยธรรมในกลุมงานการพยาบาล เจตคติตองานกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ
ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนย พบวาพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนยมีเจตคติตองานใน
ระดับสูง  และเจตคติตองานมีความสัมพันธทางบวกระดับสูงกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  และ
สงผลตอความผูกพันในวิชาชีพได ดังนั้นพยาบาลจําเปน ตองมีเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลที่ดี 
เพราะการที่พยาบาลมีเจตคติที่ดีตองานจะทําใหพยาบาลพรอมที่จะกระทําหนาที่ของตนใหดี มี
ความอดทน เสียสละ และรักที่จะทําดวยความสมัครใจ (ณัญญา มูลประหัส, 2545) มีความ
กระตือรือรน ยินดีที่จะทํางานดวยใจ มีความรับผิดชอบในหนาที่และสนใจที่จะพัฒนางานใหมี
ประสิทธิภาพเพิ่มมากขึ้น (ชลีกร บุญประเสริฐ,2543) เจตคติตอวิชาชีพของพยาบาล  จึงเปนไดทั้งสิ่ง
ที่สงเสริมหรือขัดขวางแรงจูงใจในการทํางานได ซึ่งหากพยาบาลมีเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลดี ก็
จะชวยใหพยาบาลผูกพันในวิชาชีพได จากการศึกษา ของสมสุข ดิลกสกุลชัย (2534); วัลภา ฐาน
กาญจน (2540); อรวรรณ แยมสรวลสกุล และพวงทิพย ชัยพิบาลสฤษดิ์ (2551) พบวา พยาบาลที่มี
เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลที่ดีจะเกิดความพึงพอใจในงานและมีความสัมพันธทางบวกกับความ
ผูกพันตอวิชาชีพ  
  สรุปไดวา งานบริการพยาบาลเปนงานที่ผูปฏิบัติจะใชความรูความสามารถในการปฏิบัติ 
การพยาบาลเพียงอยางเดียวไมได ตองอาศัยความมีคุณธรรมจริยธรรม ความรัก เมตตากรุณา 
ความพึงพอใจในวิชาชีพ และเจตคติที่ดีตอวิชาชีพ ดังนั้นการสงเสริมเจตคติที่ดีตอวิชาชีพการ
พยาบาลและแรงจูงใจในการทํางานจึงมีความสําคัญ สําหรับผูบริหารการพยาบาลในการบริหาร
จัดการองคการ เพื่อใหบุคลากรพยาบาลมีความพึงพอใจในงาน  อันจะนํามาซึ่งคุณภาพบริการ
พยาบาลที่มีมาตรฐานมีความผูกพันและการคงอยูในวิชาชีพตลอดไป 
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5.  การสนับสนุนจากองคการกับความผูกพันในวิชาชีพ 
5.1 ความหมายของการสนับสนุนจากองคการ 
Blau (1964) กลาววา การสนับสนุนจากองคการ เปนผลประโยชนอยางมีคุณคาของการ

แลกเปลี่ยน มีพื้นฐานอยูบนความไววางใจและการตอบแทนกันและกัน เปนสัญลักษณสัมพันธภาพ
ที่มีคุณภาพ  โดยการแลกเปลี่ยนเกี่ยวของกับสมาชิกที่อยูในการแลกเปลี่ยนนั้น 

Eisenberger, et al. (2001) ไดใหความหมาย การสนับสนุนจากองคการ วาหมายถึงการ
รับรูของผูปฏิบัติงานถึงสภาพการณดานตางๆ ที่ผูปฏิบัติงานไดรับจากองคการภายใตการปฏิบัติงาน  
และมีความสอดคลองกับการสนับสนุนซึ่งผูปฏิบัติงานคาดหวังจากองคการ รวมถึงการที่องคการจะ
ปฏิบัติตอผูปฏิบัติงานในอนาคตดวย และใชการรับรูการสนับสนุนจากองคการ เพื่อเปนเกณฑในการ
ตัดสินใจถึงสัญลักษณของผลประโยชน และการไดรับวัตถุตอบแทนที่มีศักยภาพเปนผลจากการ
ปฏิบัติกิจกรรมตางๆ ที่มาจากองคการ 

George and Brief (1992 cited in Eisenberger, et al., 2001) ไดใหความหมายของการ
สนับสนุนจากองคการ หมายถึง อารมณ และความรูสึกที่ดีของผูปฏิบัติงานที่มีความสําคัญตอการ
คิดเกี่ยวกับลักษณะของผูรวมงานที่ชื่นชอบ พฤติกรรมการใหความชวยเหลือของผูนํา ปรากฏเปน
ความคิดที่สรางสรรค และมีอิทธิพลที่สรางสรรคนวัตกรรมใหมๆ 
 พัชนี ธรรมวัฒนานุกูล (2549) ใหความหมายของการสนับสนุนจากองคการ วาเปนการรับรู
ของผูปฏิบัติงานถึงสภาพการณดานตางๆ ที่ผูปฏิบัติงานไดรับจากองคการภายใตการปฏิบัติงาน 
ไดรับการดูแลจากองคการ จากการไดรับวัตถุตอบแทนที่มีศักยภาพ โดยประเมินคุณคาเปน
สัญลักษณของผลประโยชนบนพื้นฐานของความไววางใจ และความรูสึกที่ดีของการแลกเปลี่ยน
อยางมีคุณคา เกิดความรูสึกผูกพันที่มีความสําคัญตอการคิดเกี่ยวกับลักษณะของผูรวมงานที่            
ชื่นชอบพฤติกรรมการใหความชวยเหลือของผูนํา และตองการตอบแทนการดูแลที่ดีจากองคการ เปน
การแสดงพฤติกรรมที่ทําใหองคการบรรลุเปาหมายที่กําหนดไวปรากฏเปนความคิด และมีอิทธิพลที่
สรางสรรคนวัตกรรมใหมๆ 

สรุปไดวา การสนับสนุนจากองคการ หมายถึง การรับรูของผูปฏิบัติงานที่มีตอองคการใน
สภาพการณทั่วๆ ไปที่ไดรับการสนับสนุน และจากการปฏิบัติขององคการ ตามความคาดหวังของ
ผูปฏิบัติงานเกี่ยวกับผลประโยชนทางดานวัตถุและดานจิตใจ โดยองคการใหการดูแลเอาใจใสใน
ความปลอดภัย การไดรับสวัสดิการ มีการตอบแทนที่เหมาะสม การไดจัดสรรทรัพยากรอยางเพยีงพอ  
เห็นคุณคาของผลงาน การไดรับโอกาสในการพัฒนาตนเอง การสงเสริมใหมีสวนรวมในการบริหาร
และพัฒนางาน เพื่อใหบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายของการปฏิบัติงาน 
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5.2 แนวคิดการสนับสนุนจากองคการ 
แนวคิดการสนับสนุนจากองคการ มีพื้นฐานมาจากแนวคิดการแลกเปลี่ยนทางสังคม  ซึ่ง

Blau (1964) ไดเสนอทฤษฎีการแลกเปลี่ยนทางสังคม (Social exchange) โดยแบงการแลก เปลี่ยน
ออกเปนสองประเภท คือ การแลกเปลี่ยนทางเศรษฐกิจ เชน คาจาง และผลประโยชนตางๆ ที่บุคคล
ไดรับตามที่กฎหมายกําหนด และการแลกเปลี่ยนทางสังคม โดยที่การแลกเปลี่ยนทางสังคม (Social 
exchange) เปนการกระทําดวยความสมัครใจของบุคคล ซึ่งการกระทําดังกลาวได รับแรงเสริมจาก
ผลตอบแทนที่ตนคาดหวังวาจะไดรับ และจากการไดรับผลตอบแทนจากผูอ่ืนอยูเปนประจํา โดย
อาศัยเครือขายของภาระผูกพันและความรูสึกที่เปนหนี้บุญคุณที่เกิดขึ้น จากการไดรับผลประโยชน
จากอีกฝายขับเคลื่อนไป โดยที่ภาระผูกพันที่มีอยูของฝายรับไมไดมีความเฉพาะ เจาะจง เชน การ
แบงปนขอมูลขาวสารของผูรวมงาน การแสดงความเห็นอกเห็นใจ และการใหความรวมมือ (Blau, 
1964) สวนการแลกเปลี่ยนทางเศรษฐกิจไมไดแตกตางจากการแลกเปลี่ยนทางสังคม หากพิจารณา
ตามกิจกรรมที่สามารถสังเกตได ไมวาจะเปนการแลกเปลี่ยนสินคา หรือการแลกเปลี่ยนการบริการ 
โดยเฉพาะอยางยิ่งการแลกเปลี่ยนการบริการ (Services) แทบจะไมแตกตางกันเลย  Blau (1964) 
เชื่อวา ความแตกตางที่สําคัญที่สุดระหวางการแลกเปลี่ยนทั้งสองประเภทคือ ในการแลกเปลี่ยนทาง
สังคมนั้น ภาระผูกติดไมไดถูกกําหนดไวอยางเฉพาะเจาะจง (Unspecified obligations) และเปน
ความสัมพันธที่ตั้งอยูบนพื้นฐานของความไววางใจซึ่งกัน และกัน (Trust) 

การแลกเปลี่ยนทางสังคม จัดเปนความสัมพันธที่ตั้งอยูบนพื้นฐานของความไวเนื้อเชื่อใจ
(Trust) กลาวคือ เมื่อฝายหนึ่งไดใหความชวยเหลือแกอีกฝาย ฝายที่ใหทําลงไปเชนนั้นดวยความเชื่อ
ใจวาฝายรับจะตอบแทนกลับ จะเห็นไดวาความแตกตางที่สําคัญที่สุดระหวางการแลกเปลี่ยนทั้งสอง
ประเภท คือความจําเพาะเจาะจงของภาระติดพัน (Obligations) เนื่องจากการแลกเปลี่ยนทางสังคม
ไมไดกําหนดการตอบแทนเอาไวใหอยางเฉพาะเจาะจง เหมือนเชนการแลกเปลี่ยนทางเศรษฐกิจ แต
ข้ึนอยูกับบรรทัดฐานแหงการตอบแทนซึ่งกันและกัน (Norm of reciprocity) หรือมาตรฐานในการ
แลกเปลี่ยนทางสังคมของกลุม มาตรฐานดังกลาวจัดเปนความคิดที่กําหนดภาระความผูกพันทาง
ศีลธรรมของบุคคลในกลุม กลาวคือ เมื่อไดรับส่ิงของหรือผลประโยชนใดๆ จากบุคคลอื่นแลว บุคคล
ควรตอบแทนดวยสิ่งตางๆ แกบุคคลนั้นตามความเหมาะสม กลไกที่สังคมสรางขึ้นนั้นมีอํานาจตอ
การกําหนดพฤติกรรมมาก ดังนั้น คนที่เคยไดรับความชวยเหลือจากผูอ่ืนมากอน นอกจากจะตอบ
แทนคืนแกผูที่ใหตนเองมาแลว ยังมีแนวโนมสูงที่จะชวยเหลือผูอ่ืนในอนาคตดวย  
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ในมิติของสังคม องคการคือสังคมขนาดยอม ซึ่งจะมีทั้งการแลกเปลี่ยนทางสังคมและการ
แลกเปลี่ยนทางเศรษฐกิจ นักวิจัยเกี่ยวกับพฤติกรรมองคการ ไดนําแนวคิดการแลกเปลี่ยนทางสังคม
มาศึกษาพฤติกรรมและเจตคติของผูปฏิบัติงานในองคการ  ซึ่งรูปแบบของการแลกเปลี่ยนทางสังคม
ที่ชัดเจนที่สุดก็คือ การแลกเปลี่ยนระหวางองคการกับผูปฏิบัติงาน  ส่ิงที่องคการใชแลก เปลี่ยนอาจ
ไดแก ผลตอบแทนตางๆ เชน เงินเดือน สวัสดิการ โอกาสในการกาวหนา ชื่อเสียงความไววางใจ และ
การยอมรับ  ผูปฏิบัติงานเมื่อไดรับส่ิงแลกเปลี่ยนจากองคการ ก็จะเกิดการรับรูในสิ่ง ที่ตนไดรับและ
จะเปนการรับรูโดยรวมถึงการสนับสนุนจากองคการ  เนื่องจากองคการใหการสนับสนุนผานทาง
ตัวแทนขององคการ ผูปฏิบัติงานจึงรับรูวาองคการเปนสิ่งที่มีตัวตน เมื่อไดรับบางสิ่งบางอยางจาก
องคการ ผูปฏิบัติงานจึงตอบแทนโดยทําพฤติกรรมและมีเจตคติตามความเหมาะสมเพื่อเปาหมาย
ขององคการ ซึ่งตามทฤษฎีการแลกเปลี่ยนทางสังคมนั้น การใหและการรับถาจะใหดีจะตองมีความ
ยุติธรรมและเหมาะสมตามบรรทัดฐาน 

Eisenberger, et al. (2001) ใหแนวคิดเกี่ยวกับการสนับสนุนจากองคการ วาเปนการรับรูถึง
การตอบแทนที่เปนการสนับสนุนจากองคการ  เมื่อบุคคลมีความพอใจสิ่งอื่นเปนอยางดี บรรทัดฐาน
ของการตอบแทนการปฏิบัติงาน จึงอยูบนพื้นฐานการตอบแทนอยางมีหลักเกณฑ ชวยใหเกิด
ความสัมพันธระหวางบุคคล การตอบแทนที่เปนบรรทัดฐานสามารถนํามาประยุกตใชกับผลการตอบ
แทน ที่ผูปฏิบัติงานควรไดรับจากการปฏิบัติงานของตนเองในองคการ  เชน การสนับสนุนการทํางาน
เพื่อความปลอดภัย และส่ิงที่ทําใหผูปฏิบัติงานพึงพอใจ  เชน มอบหมายใหทํางานที่มีความ
เหมาะสมกับตนและมีโอกาสพัฒนาในงาน การชวยเหลือจากองคการเมื่อเกิดปญหา ความรูสึกที่ดี
ตอองคการ จะนําไปสูความรูสึกดีตอหนาที่ การเปลี่ยนแปลงความเชื่อที่เปนสื่อกลางของการรับรูการ
สนับสนุนจากองคการ เปนการเปลี่ยนแปลงความเชื่อของผูปฏิบัติงานที่มีเปาหมายและผลประโยชน
เพื่อตอบแทนความพยายามในการทํางาน การเปลี่ยนแปลงความเชื่อของผูปฏิบัติงานเปนการ
ประยุกตใชบรรทัดฐานของการตอบแทน ที่เปนความสัมพันธทางบวกระหวางบุคคลกับการทํางานใน
องคการ เชน ความพยายามในการทํางานเปนความชอบในการปฏิบัติงาน เหลานี้สงผลใหองคการ
บรรลุเปาหมาย และบุคคลประสบผลสําเร็จในวิชาชีพ ความรูสึกดีตอการปฏิบัติ งานตามบทบาท
เปนพื้นฐานการรับรูการสนับสนุนจากองคการ ที่เปนการเพิ่มผลการดําเนินงาน เปนการปฏิบัติงานที่
มีมาตรฐาน มีความชื่นชอบในงานขององคการ นอกเหนือจากหนาที่ ใหความชวยเหลือเพื่อน
รวมงาน ใหคําแนะนําในการปฏิบัติงานสําหรับองคการ มีผลตอการวางแผนงานและออกแบบงาน  
อารมณและความรู สึกที่ดีมีความสัมพันธกับผลลัพธที่ เกิดจากสัมพันธภาพและมีผลตอการ
ปฏิบัติงานตามบทบาท มีความคิดสรางสรรคและเปนสื่อกลางของการรับรูการสนับสนุนจากองคการ 
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 จันทรพา ทัตภูธร (2543) ไดกลาวถึงการสนับสนุนจากองคการ ตามการรับรูของผูปฏิบตังิาน
ไว 5 ดาน ไดแก 

1.  การสนับสนุนดานผลตอบแทน เชน  เงินเดือน  สวัสดิการ ถือเปนสิ่งจูงใจพื้นฐานที่
จําเปนตอการดํารงชีวิต 
 2.   ดานความมั่นคงในการทํางาน ความตองการความมั่นคงในการทํางานอยางตอเนื่องเปน
ส่ิงจูงใจหนึ่งที่ผูปฏิบัติตองการ 

3.  ดานโอกาสกาวหนาในการทํางาน  ผูปฏิบัติงานทุกคนยอมตองการความกาวหนา เชนมี
ตําแหนงหนาที่การงานสูงขึ้นตามความสามารถที่มี 
 4.   ดานสภาพการทํางาน เนื่องจากการมีสภาพการทํางานที่เหมาะสม มีเคร่ืองมือในการ
ทํางาน มีส่ิงอํานวยความสะดวกตางๆ เชน น้ําดื่ม หองน้ํา เปนตน มีสวนชวยใหการปฏิบัติงานของ
ผูปฏิบัติงานเปนไปดวยความสะดวกและมีประสิทธิภาพ 
 5.  ดานจิตสังคม   เนื่องจากบุคคลตองการการไดรับการยอมรับจากผูอ่ืน   การยอมรับใน
ผลงานหรือการยกยองชมเชยเมื่อทํางานไดดี ซึ่งถือไดวาเปนความตองการทางสังคมของมนุษย 

 การรับรูถึงการสนับสนุนจากองคการ มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานตาม        
บทบาท ความเอาใจใสบุคลากรในเรื่องเกี่ยวกับสวัสดิการและความชวยเหลือ จะทําใหองคการบรรลุ
วัตถุประสงค และความรูสึกดีตอหนาที่เปนตัวกลางเชื่อมโยงความคิด เกี่ยวกับการรับรูการสนับสนุน
จากองคการกับประสิทธิผลและการปฏิบัติงานตามบทบาทที่เปนผลของการดําเนินงาน การรับรูการ
สนับสนุนจากองคการมีผลโดยตรงตอความผูกพันตอองคการ และนําไปสูความผูกพันในวิชาชีพ 

 สรุปไดวา การรับรูการสนับสนุนจากองคการเปนการพัฒนามาจากการแลกเปลี่ยนทาง
สังคม เปนการกระทําซึ่งเปนผลตอเนื่องจากการตอบสนอง การใหรางวัลจากผูอ่ืน  บุคคลจะสราง 
ความสัมพันธทางสังคมตอกันจากการใหรางวัลซ่ึงแตละคนมีใหกัน เชน ความรัก ความเคารพนับถือ 
การยกยองชมเชย ผูปฏิบัติงานรับรูถึงคานิยมที่องคการมีใหและดูแลความเปนอยูที่ดี ดังนั้นการที่
องคการเอาใจใสใหความเปนอยูที่ดี สนับสนุนความตองการของบุคลากร ใหโอกาสในการพัฒนา
ของบุคลากร กอใหเกิดแรงจูงใจหรือความรูสึกพึงพอใจ และผูปฏิบัติงานตอบแทนองคการดวยความ
พยายามในการปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพ นําความรูและความสามารถมาใชในการปฏิบัติงาน
อยางเต็มที่ ผลจากการสนับสนุนจากองคการดังกลาว ยอมกอใหเกิดความผูกพันในงานและ
ความสําเร็จในการปฏิบัติงาน  
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5.3 ความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการกับความผูกพันในวิชาชีพ 

การสนับสนุนจากองคการ เปนการแลกเปลี่ยนระหวางองคการพยาบาลกับพยาบาล
ประจําการ การมีพฤติกรรมใหความชวยเหลือซ่ึงกันและกันขององคการพยาบาลและพยาบาล
ประจําการ การสนับสนุนในดานตางๆจากองคการพยาบาล อาทิเชน การไดรับสวัสดิการ มีการตอบ
แทนที่เหมาะสม การไดจัดสรรทรัพยากรอยางเพียงพอ เห็นคุณคาของผลงาน การไดรับโอกาสในการ
พัฒนาตนเอง การสงเสริมใหมีสวนรวมในการบริหารและพัฒนางาน เพื่อเปาหมายของผลลัพธการ
ดูแลผูปวยที่มีคุณภาพ พยาบาลประจําการที่ไดรับการสนับสนุนจากองคการในการปฏิบัติงาน จะ
เกิดความพึงพอใจและใชศักยภาพในการปฏิบัติงานที่ตนมีอยูอยางเต็มความสามารถ เพื่อให
องคการยอมรับการปฏิบัติงานและเกิดผลการปฏิบัติงานที่ดีมีคุณภาพ พยาบาลประจําการรูสึกวา
ตนเองเปนสวนหนึ่งขององคการและวิชาชีพ สอดคลองกับการศึกษาของสุนันทา ศิระวงศธรรม 
(2545) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางความไววางใจในหัวหนาหอผูปวย ความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการ การสนับสนุนจากองคการ กับพฤติกรรมการเปนสมาชิกขององคการของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป กลุมตัวอยางเปนพยาบาลประจําการ จํานวน 463 คน พบวา การ
สนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธทางบวกปานกลางกับพฤติกรรมการเปนสมาชิกขององคการ 
และสามารถรวมกันพยากรณกับพฤติกรรมการเปนสมาชิกขององคการได สอดคลองกับ Carmeli 
and Colakoglu (2005) ที่พบความผูกพันในวิชาชีพดานจิตใจมีผลตอพฤติกรรมการเปนสมาชิกของ
องคการ   และการศึกษาของพัทราภรณ จีนกูล (2547) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวน
บุคคล แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์ การสนับสนุนจากองคการ กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ กลุมตัวอยางเปนพยาบาลประจําการ จํานวน 370 คน พบวาการ
สนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพ เนื่องจากเปนการสงเสริมให
เกิดความผูกพันกับองคการ และนําไปสูความผูกพันในวิชาชีพไดในที่สุด 

 ดังนั้นหากองคการพยาบาล มีการสนับสนุนในสิ่งที่เกี่ยวของในการทํางานใหแกพยาบาล
ประจําการในการปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสมจะทําใหเกิดผลลัพธตามมาคือความพึงพอใจในงาน 
และผูกพันตอองคการและวิชาชีพ ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยใชแนวคิดของ Eisenberger, et al. 
(2001) มาเปนแนวทางในการศึกษา เพราะเปนการสนับสนุนในการทํางานจากองคการพยาบาลที่
ครอบคลุมทั้งดานวัตถุและจิตใจ สรางความพึงพอใจใหกับพยาบาลประจําการสงเสริมการปฏิบัติ 
งานใหบรรลุเปาหมายขององคการ ใหโอกาสในการพัฒนางาน เพื่อใหเกิดความสัมพันธและสราง
ความรูสึกการตอบแทนกันระหวางพยาบาลประจําการและองคการ จะชวยใหเกิดความผูกพันตอ
องคการและวิชาชีพ 
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6.  งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
  สมสุข ดิลกสกุลชัย (2534) ศึกษาเปรียบเทียบเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล และความพึง

พอใจในงานของพยาบาล  โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ที่มีอายุ ตําแหนง และระดับการศึกษาแตกตาง
กัน และศึกษาถึงความสัมพันธระหวาง ความตั้งใจที่จะออกจากงาน กับความพึงพอใจในงาน 
ผลการวิจัยพบวา พยาบาลในกลุมอายุมากมีเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลในทางบวก ความพึง
พอใจในงานเฉพาะดาน และความพึงพอใจในงานโดยรวม มีสหสัมพันธเสนตรงทางลบกับความ
ตั้งใจที่จะออกจากงานของพยาบาล 

กุลยา ตันติผลาชีวะ และคณะ (2536) ศึกษาการลาออกจากวิทยาลัยพยาบาลกลางคันของ
นักศึกษาพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข โดยศึกษาขอมูลระหวางป 2529-2533 รวม 5 ป จาก
กลุมตัวอยางนักศึกษาพยาบาลของวิทยาลัยพยาบาลในสังกัด 33 แหง แตมีขอมูลวิเคราะหได 31 
แหง พบวา จํานวนนักศึกษาพยาบาลที่ลาออก มีอัตราเพิ่มข้ึนตามลําดับจากป พ.ศ. 2530 เปนตน
มา โดยเฉพาะนักศึกษาพยาบาลหลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร สาเหตุสําคัญของการ
ลาออก เนื่องจากเจตคติที่ไมดีตอวิชาชีพ เนื่องจากไมชอบลักษณะงานพยาบาล การอยูเวร และเห็น
เปนอาชีพที่มีโอกาสกาวหนานอย  
 ปยะธิดา ผูพัฒน (2539) ศึกษาตัวแบบสมุฎฐานความยึดมั่นผูกพันตอวิชาชีพการพยาบาล
ทดสอบเฉพาะกรณีพยาบาลวิชาชีพในเขตกรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยางคือ พยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติงานโรงพยาบาลรัฐและเอกชน จํานวน 304 คน  สุมมาจากโรงพยาบาลรัฐ 4 แหง โรงพยาบาล
เอกชน 3 แหง ผลการวิจัยพบวาระดับความยึดมั่นผูกพันตอวิชาชีพการพยาบาลอยูในระดับปาน
กลางคอนขางต่ํา นอกจากนี้ยังพบวา อุดมการณของพยาบาลวิชาชีพ การมีภาระบทบาทที่มาก
เกินไป ความเครียดทางบทบาท และความยึดมั่นผูกพันตอองคการ มีผลกระทบโดยตรงตอความยึด
มั่นผูกพันตอวิชาชีพของพยาบาล โดยความเครียดทางบทบาทมีผลกระทบมากที่สุด  รองลงมาคือ
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 นองนุช ภูมิสนธิ์ (2539) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ทัศนคติตอวิชาชีพ 
การพยาบาล ความพึงพอใจในงาน และความยึดมั่นผูกพันตอองคการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร จากกลุมตัวอยาง 933 คน ผลการวิจัยพบวา ความตั้งใจที่ออก
จากงาน อยูในระดับปานกลาง พยาบาลวิชาชีพมีทัศนคติตอวิชาชีพการพยาบาลทางบวกอยูใน
ระดับนอย มีความพึงพอใจในงาน และความยึดมั่นผูกพันตอองคการ อยูในระดับปานกลาง สวน
ปจจัยสวนบุคคล ทัศนคติตอวิชาชีพการพยาบาลทางบวก ความพึงพอใจในงาน ความพึงพอใจใน
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งานโดยรวม ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ มีความสัมพันธทางลบกับความตั้งใจที่จะออกจากงาน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

วัลภา ฐานกาญจน (2540) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความพึงพอใจ ใน
งาน ความผูกพันตอองคการและความผูกพันตอวิชาชีพ กลุมตัวอยางคือ พยาบาลที่ปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลสงขลานครินทร จํานวน 388 คน รวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการวิจัยพบวา 
พยาบาลมีความผูกพันตอองคการและตอวิชาชีพอยูในระดับปานกลาง  และยังพบวาความพึงพอใจ
ในงาน ความผูกพันตอองคการและความผูกพันตอวิชาชีพ มีความสัมพันธกันทางบวก 

พรอมพรรณ บี่หัตถกิจกูล (2541) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอความผูกพันตอองคการ และ
ความผูกพันตอวิชาชีพของพยาบาลโรงพยาบาลศิริราช กลุมตัวอยางคือ พยาบาลประจําการ          
เพศหญิง ในโรงพยาบาลศิริราช จํานวน 303 คน รวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการวิจัย
พบวา พยาบาลมีความผูกพันตอองคการและตอวิชาชีพในภาพรวมอยูในระดับปานกลาง และพบวา
อายุ ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน และรายไดของพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับความผูกพันตอ
องคการและความผูกพันตอวิชาชีพ 

ฐิตินันท ปูแกว (2542) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอความยึดมั่นผูกพันตอวิชาชีพ กรณี
เจาหนาที่ตํารวจฝายปองกันปราบปราม สถานีตํารวจนครบาล กลุมตัวอยางคือเจาหนาที่ตํารวจฝาย
ปองกันปราบปรามจาก 36 สถานี จํานวน 675 คน ผลการวิจัยพบวา เจาหนาที่ตํารวจฝายปองกัน
ปราบปรามสวนใหญจะมีความยึดมั่นผูกพันตอวิชาชีพระดับสูง รอยละ 38.1 ปจจัยที่มีผลตอความ
ยึดมั่นผูกพันตอวิชาชีพ คือ ปจจัยสวนบุคคลดานการมีอาชีพเสริม การไดรับเกียรติบัตรหรือคํา      
ยกยองชมเชย ปจจัยทางดานจิตวิทยาสังคม คือความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ความพึงพอใจในงาน 
ความไมแนชัดทางบทบาท และปจจัยดานโครงสรางองคการคือความเครงครัดของกฎระเบียบ 

ชลีกร บุญประเสริฐ (2543) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพ
การพยาบาล ความเขมแข็งในการมองโลก ส่ิงแวดลอมของสถาบัน และการปรับตัวของนักศึกษา
พยาบาล วิทยาลัยพยาบาล สังกัดกระทรวงกลาโหมและสํานักงานตํารวจแหงชาติ กลุมตัวอยางคือ 
นักศึกษาพยาบาลชั้นปที่ 1-4 วิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมและสํานักงานตํารวจ
แหงชาติจํานวน 278 คน พบวา เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกระดับปาน
กลางกับการปรับตัวของนักศึกษาพยาบาล ความเขมแข็งในการมองโลกมีความสัมพันธทางบวก
ระดับสูงกับการปรับตัวของนักศึกษาพยาบาล ส่ิงแวดลอมของสถาบันมีความสัมพันธทางบวกระดับ
ปานกลางกับการปรับตัวของนักศึกษาพยาบาล 
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อรวรรณ แยมสรวลสกุล และพวงทิพย ชัยพิบาลสฤษดิ์ (2551)  ศึกษาความสัมพันธระหวาง
การรับรูบรรยากาศจริยธรรมในกลุมงานการพยาบาล เจตคติตองานกับความยึดมั่นผูกพัน ตอ
องคการของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนย กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศนูย 15 
แหง จํานวน 381 คน ไดจากการสุมแบบหลายขั้นตอน ผลการวิจัยพบวาเจตคติตองานของพยาบาล
วิชาชีพโดยรวมอยูในระดับสูง และเจตคติตองานมีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการของพยาบาลวิชาชีพ 
 พัชนา เฮงบริบูรณพงศ (2545) ศึกษาความสัมพันธระหวางแรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์ เจตคติตอ
งาน บรรยากาศเชิงสรางสรรคกับพฤติกรรมสรางสรรคของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน  กลุม
ตัวอยางคือ พยาบาลวิชาชีพงานผูปวยใน โรงพยาบาลชุมชน จํานวน 388 คน สุมตัวอยางดวย
วิธีการสุมแบบหลายขั้นตอน  ผลการวิจัย พบวาพยาบาลวิชาชีพที่มีแรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์สูง มีเจตคติที่
ดีตองานพยาบาลและปฏิบัติงานอยูในองคการที่มีบรรยากาศเชิงสรางสรรคดี จะมีระดับของ
พฤติกรรมสรางสรรคอยูในระดับสูง 
 สุนันทา ศิระวงษธรรม (2545) ศึกษาความสัมพันธระหวางความไววางใจในหัวหนาหอ
ผูปวย ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ การสนับสนุนจากองคการ กับพฤติกรรมการเปนสมาชิกของ
องคการ ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป กลุมตัวอยางคือ พยาบาลวิชาชีพระดับ
ปฏิบัติการ จํานวน 463 คน พบวาการสนับสนุนจากองคการ ความไววางใจในหัวหนาหอผูปวย 
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการมีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลาง กับพฤติกรรมการเปน
สมาชิกขององคการและสามารถรวมกันพยากรณพฤติกรรมการเปนสมาชิกขององคการได 
 เปรมฤดี ปองมงคล และยุพิน อังสุโรจน (2548)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวน
บุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลงประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพ กลุมตัวอยางคือ พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ เขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 371 คน 
พบวา ปจจัยสวนบุคคลดานประสบการณการทํางาน ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลงประโยชน
ทางสังคม มีความสัมพันธทางบวก กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ และตัวแปรที่
สามารถรวมพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ คือ ความผูกพันในวิชาชีพ  การมี
แหลงประโยชนทางสังคม 
 วิมล  คะชา  (2546)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล บรรยากาศองคการ   
เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล กับวิธีการเผชิญปญหาในงานของพยาบาลจบใหม โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ กลุมตัวอยางเปนพยาบาลจบใหมจํานวน 280 คน ผลการศึกษาพบวา เจตคติ 
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ตอวิชาชีพดานการปฏิบัติงาน มีความสัมพันธทางลบกับวิธีการเผชิญปญหาในงานแบบมุงจัดการกบั
อารมณของพยาบาลจบใหม โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

สุนียรัตน บุญศิลป (2546)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล พลังวิชาชีพ ความ
เชื่ออํานาจภายในตน กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลทั่วไป กลุมตัวอยาง 
คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติในโรงพยาบาลทั่วไป จํานวน 389 คน ไดจากการสุมตัวอยางแบบหลาย
ข้ันตอน ผลการวิจัยพบวา ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลทั่วไป อยูในระดับ
มาก และ ปจจัยสวนบุคคลดาน อายุ และประสบการณการทํางาน พลังวิชาชีพ ความเชื่ออํานาจ
ภายในตนมีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ 
 ลัดดาวัลย วิมลภักดี (2548)  ศึกษาโมเดลความสัมพันธเชิงสาเหตุของการสนับสนุนดาน
วิชาชีพ ที่มีอิทธิพลตอความผูกพันตอวิชาชีพครู กลุมตัวอยางคือ ครูในโรงเรียนสังกัดสํานักงาน
คณะกรรมการการศึกษาพื้นฐานในจังหวัดภาคตะวันออกจํานวน 450 คน พบวาตัวแปรที่มี            
อิทธิพลโดยตรงตอความผูกพันในวิชาชีพของครูมากที่สุด คือ ตัวแปรการสนับสนุนจากเพื่อนครู ซึ่ง
ประกอบดวยดานการแลกเปลี่ยน การใหความรวมมือ รองลงมาคือการสนับสนุนจากผูบริหาร ซึ่ง
ประกอบดวยการสนับสนุนดานการสอน ดานทรัพยากร ดานกฎระเบียบ และดานการสื่อสาร และ
ปจจัยสวนบุคคล  ไดแกประสบการณการทํางานของครู  
 พัชนี ธรรมาวัฒนานุกูล (2549)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล แรงจูงใจใฝ
สัมฤทธิ์ การสนับสนุนจากองคการ ตอความสามารถในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลหัวหนาทีม 
โรงพยาบาลเอกชน  กลุมตัวอยางคือ  พยาบาลที่ปฏิบัติหนาที่ เปนหัวหนาทีมในหอผูปวย                     
โรงพยาบาลเอกชน จํานวน 373 คน ไดจากการสุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน ผลการวิจัยพบวา
ประสบการณการทํางาน คุณลักษณะของงาน แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์ การสนับสนุนจากองคการมี
ความสัมพันธทางบวกกับความสามารถในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลหัวหนาทีม และประสบการณ
การทํางาน คุณลักษณะของงาน แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์ การสนับสนุนจากองคการ สามารถพยากรณ
ความสามารถในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลหัวหนาทีมโรงพยาบาลเอกชน 
 สุธิดา  เรืองเพ็ง (2550)  ศึกษาความสัมพันธระหวางความเขมแข็งอดทน การสนับสนุนจาก
ผูบังคับบัญชา กับความยึดมั่นผูกพันตอวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม กลุมตัวอยางคือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล สังกัดกระทรวง 
กลาโหม จํานวน 386 คน ไดจากการสุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน ผลการวิจัยพบวาความยึดมั่น
ผูกพันตอวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม อยูในระดับมาก และ
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ความเขมแข็งอดทน การสนับสนุนจากผูบังคับบัญชา มีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพัน
ตอวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 
 Alutto, et al. (1973 อางถึงในปยะธิดา  ผูพัฒน, 2539: 7)  ศึกษาเชิงปฏิบัติการแนวคิดของ
ความผูกพัน  โดยกลุมตัวอยางคือ  ครูจํานวน 318 คน และพยาบาลจํานวน 395 คน  โดยใชแนวคิด
ของ Becker (1960) ที่วาดวยบุคคลยอมหวังผลประโยชนตอบแทนจากองคการในระยะยาวจากการ
ลงทุนลงแรงที่สะสมเพิ่มข้ึน ถาตัดสินใจลาออก ยอมหมายถึงการสูญเสียมากกวาประโยชนที่ไดรับ 
เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการวิจัยพบวา อายุ ระดับการศึกษาและประสบการณการ
ทํางานมีความสัมพันธทางบวกกับความผูกพันตอวิชาชีพ แตสถานภาพสมรส ไมมีความสัมพันธกับ
ความผูกพันตอวิชาชีพ 
 O,Kane (1984) ศึกษาความสัมพันธระหวางความพึงพอใจในงาน ความผูกพันตอวิชาชีพ 
และความเครียดในงาน โดยกลุมตัวอยางเปนอาจารยพยาบาล จํานวน 84 คน ผูบริหารจํานวน 10 
คน เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถาม   ผลการวิจัยพบวา ความพึงพอใจในงานมีความสัมพันธทาง 
บวกกับความผูกพันในวิชาชีพ และยังพบวาความเครียดในงานมีความสัมพันธทางลบกับความ
ผูกพันตอวิชาชีพ 

Blau (1985) ศึกษาวิจัยเรื่องการวัดและการทํานายความผูกพันในวิชาชีพ กลุมตัวอยาง คือ
พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการในโรงพยาบาลที่มีขนาดใหญจํานวน 119 คน โดยใชแบบสอบถาม 
ผลการวิจัยพบวา ตัวแปรที่สามารถทํานายลักษณะของผูที่มีความผูกพันในวิชาชีพพยาบาลไดแก มี
สถานภาพสมรสโสด อยูในวิชาชีพการพยาบาลเปนเวลานาน การตองการความมั่นคงและ
ความกาวหนาในวิชาชีพ เปนผูที่มีความเชื่ออํานาจภายในตน 

Colarelli and Bishop (1990) ทําการศึกษางานวิจัยเรื่องความผูกพันในวิชาชีพ จําแนกตาม
ตําแหนงหนาที่ หาความสัมพันธและวิธีการบริหารจัดการเพื่อใหเกิดความผูกพันในวิชาชีพ กลุม
ตัวอยางคือผูที่ปฏิบัติหนาที่ดานบริหารจัดการจํานวน 341 คน และ ผูที่ปฏิบัติงานดานวชิาชพีจาํนวน 
85 คน ผลการวิจัยพบวา อายุ ระดับการศึกษาและความเชื่ออํานาจภายในตนของทั้งผูที่ปฏิบัติงาน
ดานบริหารและผูที่ปฏิบัติงานดานวิชาชีพ มีความสัมพันธทางบวกกับความผูกพันในวิชาชีพ 

Cherniss (1991) ศึกษาวิจัยเกี่ยวกับความผูกพันตอวิชาชีพ ในผูที่ประกอบวิชาชีพบริการ
แกบุคคลอื่น  เปนการศึกษาความผูกพันในวิชาชีพเชิงคุณภาพ โดยเปนการศึกษาเพิ่มเติมจาก
งานวิจัยเกี่ยวกับความผูกพันในวิชาชีพเมื่อหลายปที่ผานมา  กลุมตัวอยางคือผูที่ประกอบวิชาชีพที่
ใหบริการแกบุคคลอื่นจํานวน 25 คน ซึ่งรวมถึงผูที่ประกอบวิชาชีพพยาบาลดวย  โดยทําการศึกษา  
2  ระยะคือ  ในชวงระหวางการทํางานปแรกและระยะหลังตอมาอีก 12 ป  รวบรวมขอมูลโดย
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แบบสอบถามและการสัมภาษณเชิงลึก ทั้งนี้ใชการสัมภาษณเชิงลึกในการเก็บรวบรวมขอมูลระยะ 
แรก และใชการสัมภาษณแบบเจาะลึกรวมกับแบบสอบถามในการเก็บรวมรวมขอมูลระยะหลัง  
ผลการวิจัยพบวาอายุ ทัศนคติและความพึงพอใจในการทํางานมีความสัมพันธทางบวกกับความ
ผูกพันในวิชาชีพ  ผูที่มีการเปลี่ยนอาชีพจะมีความผูกพันในวิชาชีพนอยกวาผูที่ไมเปลี่ยนอาชีพ  สวน
ปจจัยที่มีผลตอความผูกพันในวิชาชีพ ไดแก ประสบการณการทํางานกอนมาประกอบวิชาชีพใน
ปจจุบัน ประสบการณในการพัฒนาวิชาชีพ บรรยากาศการสนับสนุนขององคการ และความนาสนใจ
ของงาน 

Aryee and Tan (1992) ไดศึกษาถึงปจจัยและผลลัพธของความผูกพันในวิชาชีพ โดยมีกลุม
ตัวอยางคือวิชาชีพครูและพยาบาล จํานวน 510 คน ในประเทศสิงคโปร ผลการศึกษาพบวา ปจจัยที่
สงผลตอความผูกพันในวิชาชีพ ไดแก บทบาทในงาน ความผูกพันในองคการ ความพึงพอใจใน
วิชาชีพ และการมีองคการที่สนับสนุนการพัฒนาความกาวหนา สวนผลลัพธของความผูกพันใน
วิชาชีพ พบวา ความผูกพันในวิชาชีพมีความสัมพันธทางบวกกับการพัฒนาทักษะในการทํางาน และ
มีความสัมพันธทางลบกับความตั้งใจออกจากงานและความตั้งใจออกจากวิชาชีพ แตไมมี
ความสัมพันธกับคุณภาพงาน 

Gardner  (1992)  ศึกษางานวิจัยเรื่อง ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลจบใหม ใน
โรงพยาบาลขนาดใหญแหงหนึ่งที่ใหการรักษาระดับตติยภูมิ โดยทําการศึกษาระยะยาวเปนเวลา 16 
เดือน  รวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามโดยใหตอบ 3 ระยะ คือ ระยะแรกเริ่มที่ปฏิบัติงานทันที
ระยะที่สองเมื่อปฏิบัติงานครบ 6 เดือนและระยะที่สามที่ปฏิบัติงานครบ 1 ป ผลการวิจัยพบวา
พยาบาลที่มีอายุและประสบการณในการทํางานในชวงระยะแรกเริ่ม อีกทั้งยังมีสถานภาพสมรสโสด
จะมีความผูกพันในวิชาชีพระดับสูงแตหลังจากปฏิบัติงาน 12 เดือนจะมีความผูกพันในวิชาชีพลดลง 

Carson and Bedeian (1994) ทําการศึกษาเรื่องความผูกพันในวิชาชีพ โครงสรางของ
เครื่องมือที่ใชวัดและการทดสอบเครื่องมือ โดยทําการศึกษากับผูที่ปฏิบัติงานในลักษณะงานที่แตก 
ตางกันจํานวน 476 คน ผลการศึกษา พบวาระดับการศึกษามีความสัมพันธทางบวกกับความผูกพัน
ในวิชาชีพโดยรวม  

Eisenberger, et al.  (2001) ศึกษาบทบาทของการตอบแทนกันและกันของการรับรูการ
สนับสนุนจากองคการ โดยศึกษาในพนักงานไปรษณียจํานวน 400 คน พบวาการสนับสนุนจาก
องคการมีความสัมพันธทางบวกกับความรูสึกเปนภาระติดพันในความเอาใจใสขององคการ          
เกี่ยวกับการที่องคการใหสวัสดิการ และใหความชวยเหลือแกองคการเพื่อใหบรรลุผลตามเปาหมายที่
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กําหนด นอกจากนี้การสนับสนุนจากองคการสงผลตอพฤติกรรมเปนพลเมืองที่ดีขององคการ และ
การปฏิบัติตามบทบาท อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p <.05) 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของกับงานวิจัยในครั้งนี้ สรุปไดวา ความผูกพันตอวิชาชีพ 
ตามแนวคิดของ Lu, et al.  (2007) ซึ่งประเมินไดจากความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ  การ
ยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ และความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ มีปจจัยที่เกี่ยวของคือ ปจจัยดานบุคคลไดแก อายุ ระดับการศึกษา ประสบ การณในการ
ทํางาน และเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล ตามแนวคิดการศึกษาของพัฒนวดี  เสรินทวัฒน และ
จริยาวัตร คมพยัคฆ (2531) บูรณาการกับอารีย สุขกองวารี (2538) ซึ่งประกอบ ดวยการยอมรับจาก
สังคม  ลักษณะวิชาชีพ  การปฏิบัติงาน  สัมพันธภาพระหวางผูรวมงานกับผู รับบริการและ
ความกาวหนาในวิชาชีพ ปจจัยดานสถานการณคือการสนับสนุนจากองคการตามแนวคิดของ 
Eisenberger, et al. (2001) โดยมีงานวิจัยสนับสนุนวา มีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพ  
ผูวิจัยจึงเลือกมาเปนกรอบแนวคิดในการวิจัยครั้งนี้ 
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กรอบแนวคดิการวจิัย 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
แผนภาพที ่6 แสดงกรอบแนวคิดการวิจัย 

 
 

 
 

ความผูกพันในวิชาชีพ 
 

1. ความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ 
2. การยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ 
3. ความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ 
               (Lu,  et al., 2007) 

ปจจัยสวนบุคคล 
1. อายุ 
2. ระดับการศึกษา 
3. ประสบการณทํางาน 

 
การสนับสนุนจากองคการ 
(Eisenberger,  et al., 2001) 

เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล 
1. การยอมรับจากสังคม 
2. ลักษณะวิชาชีพ 
3. การปฏิบัติงาน 
4. สัมพันธภาพกับผูรวมงานและผูรับบริการ 
5. ความกาวหนาในวิชาชีพ   
(พัฒนวดี เสรินทวัฒน และจริยาวัตร คมพยัคฆ, 
2531; อารีย สุขกองวารี, 2538 ) 
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บทที่  3 

วิธีดําเนินการวิจัย 

การวิจัยความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การ
สนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานครนี้ เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) ประเภทการศึกษาหา
ความสัมพันธระหวางตัวแปร (Correlation descriptive design) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาระดับ
เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ และศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การ
สนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร 

 
ประชากรและกลุมตวัอยาง 

ประชากรที่ใชในการวิจัย คือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานเต็มเวลาในโรงพยาบาล 
เอกชน เขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 21 แหงที่มีขนาดเตียง 200 เตียงขึ้นไป (ทําเนียบโรงพยาบาล, 
2547) จํานวนประชากรทั้งหมด 5,198 คน (โดยผูวิจัยไดขอมูลจากการสอบถามทางโทรศัพทหรือขอ
ขอมูลดวยตนเองจากฝายการพยาบาล ตั้งแตวันที่ 15-25 เดือนกันยายน พ.ศ. 2551) 
 กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ คือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานเต็มเวลา ใน
โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานครที่มีขนาด 200 เตียงขึ้นไป จํานวน 7 แหง ไดจากการสุม
ตัวอยางแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage sampling) โดยมีข้ันตอนในการดําเนินการวิจัยดังนี้ 
 1. สํารวจจํานวนพยาบาลประจําการ ระดับปฏิบัติการที่ปฏิบัติงานเต็มเวลา ใน
โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร ที่มีขนาด 200 เตียงขึ้นไป จํานวน 21 แหง มีพยาบาล
ประจําการทั้งหมด 5,198  คน 
 2.  กําหนดขนาดกลุมตัวอยาง โดยคํานวณจากสูตร Taro Yamane (1973) ที่ระดับ
ความเชื่อมั่นรอยละ 95 และความคลาดเคลื่อนรอยละ 5 ดังนี้ 

  n    =       N 
                         1+ Ne2   
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   n   คือ ขนาดของกลุมตัวอยาง 
  N คือ  ขนาดของประชากร 
  e คือ  ความคลาดเคลื่อนในการสุมตัวอยางเทาที่ยอมรับไดโดยกําหนดไวรอย
ละ 5 

    n    =            5,198          
   1+ (5,198) (.05)2 

  =     372 คน 
จากการคํานวณขนาดของกลุมตัวอยางไดพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานเต็มเวลา ใน

โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร จํานวน 372 คน  
 3.  สุมตัวอยางโดยใช Multiple-stage sampling ดังนี้ 
 3.1 ทําการสุมโรงพยาบาลเพื่อเปนตัวแทนจํานวน 7 แหง โดยใชวิธีสุมตัวอยางแบบ
งาย (Simple random sampling) ดวยวิธีการจับฉลากแบบไมแทนที่ (Sampling without 
replacement) ใชอัตราสวน 1: 3 โดยนํารายชื่อโรงพยาบาลทั้งหมดมาทําฉลาก จากจํานวน
โรงพยาบาลทั้งหมด 21 แหง จับฉลากไดโรงพยาบาลที่เปนตัวแทนจํานวน 7 แหง (ตารางที่ 1) 

3.2   คํานวณขนาดกลุมตัวอยางในแตละโรงพยาบาล ตามสัดสวนของประชากรในแต
ละโรงพยาบาล โดยใชสูตร (ประคอง กรรณสูต, 2542)  คือ 
 nn     =         nxNn 
                                                         N 

เมื่อ nn = จํานวนกลุมตัวอยางในแตละโรงพยาบาล 
  nx = จํานวนประชากรในแตละโรงพยาบาล 
  Nn = จํานวนกลุมตัวอยางทัง้หมดที่ใชในการวิจยั 

N  =  จํานวนประชากรทัง้หมด 7 โรงพยาบาล 
จํานวนตวัอยางของแตละโรงพยาบาล ดังตารางที ่1 

 3.3 ทําการสุมตัวอยางที่อยูในโรงพยาบาลแตละแหง โดยใชวิธีการสุมอยางมีระบบ 
(Systematic random sampling) จากรายชื่อของพยาบาลประจําการทั้งหมดที่ระบุอยูในตารางเวร
แตละรอบเดือนของแตแผนกมาเรียงลําดับ โดยฝายการพยาบาลในแตละแหงเปนผูดําเนินการใน
การสุม ดําเนินตามขั้นตอนดังนี้ 
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1) คํานวณหาชวงที่จะเลือกกลุมตัวอยางใหฝายการพยาบาลไว โดยนําเอา
จํานวนของประชากรที่อยูในโรงพยาบาลแตละแหง หารดวยจํานวนกลุมตัวอยางที่ตองการ จะได
ตัวเลขของชวง (ปดเปนจํานวนเต็ม) ชวงของการสุมจากการคํานวณเทากับ 6  

2) เลือกตัวอยางหนวยแรกดวยวิธีการสุมอยางงาย เมื่อไดตัวอยางหนวยแรก
เปนลําดับที่เทาใด หนวยตอไปใหนับเทากับจํานวนชวงที่คํานวณได ทําเชนนี้เร่ือยไปจนไดจํานวน
ของกลุมตัวอยางครบตามที่ตองการ  

3) แจกแบบสอบถามโดยขอความอนุเคราะหจากฝายการพยาบาล  นํา    
แบบสอบถามไปแจกตามรายชื่อที่สุมไดใหแกผูที่ถูกสุมรายชื่อเปนกลุมตัวอยางไดจํานวนผูที่
ปฏิบัติงานแยกตามแผนก ดังนี้ (ตารางที่ 2) 
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ตารางที่ 1 จํานวนประชากรและกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน เขต
กรุงเทพมหานคร 

โรงพยาบาล ประชากร 
(คน) 

กลุมตัวอยางที่กําหนด 
(คน) 

กลุมตัวอยางที่เก็บขอมูล 
(คน) 

1. กรุงเทพ 
2. กรุงเทพคริสเตียน 
3. กรุงธน 1 
4. เกษมราษฏรบางแค 
5. เกษมราษฏรประชาชื่น 
6. เซนตหลยุส 
7. ไทยนครินทร 
8. ธนบุรี 
9. บางปะกอก 1 
10. บางมด 

288 
280 
184 
301 
221 
232 
250 
268 
144 
128 

- 
- 
- 

53 
- 
- 

44 
47 
- 
- 

- 
- 
- 

53 
- 

                  - 
44 
47 
- 
- 

11.   บํารุงราษฏร 
12.   พญาไท 1 
13.   พญาไท 2 
14.   ยนัฮ ี
15.   รามคาํแหง 
16.   วิชยัยทุธเหนอื 
17.   วิภาวด ี
18.   เวชธาน ี
19.   สมิติเวชเขตวัฒนา 
20.   สมิติเวชศรีนครินทร 
21.   หวัเฉียว 

660 
257 
280 
170 
190 
289 
180 
216 
200 
238 
222 

             116 
45 
- 
- 
- 
- 

32 
- 

35 
- 
- 

                94 
45 
- 
- 
- 
- 

                32 
- 

35 
- 
- 

รวม 5,198 372 350 
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ตารางที่ 2 จํานวนกลุมตัวอยางของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร
จําแนกตามแผนกที่ปฏิบัติงาน (N=350)  

แผนกที่ปฏิบติังาน 
 

จํานวน
(คน) 

รอยละ 

   แผนกอายุรกรรม 
   แผนกเด็ก 
   แผนก ICU 
   แผนกสูต-ินรี 
   แผนกศัลยกรรม 
   แผนกผูปวยนอก 
   แผนกฉุกเฉนิ  
   อ่ืนๆเชน ไตเทียม หนวยคัดกรอง หองผาตัดและพักฟน  หนวย     
      หวัใจและหลอดเลือด 

84 
54 
50 
45 
39 
32 
28 
18 

24.00 
15.43 
14.29 
12.86 
11.14 
  9.14 
  8.00 
  5.14 

 
   

 จากตารางที่ 2 พบวากลุมตัวอยางเปนพยาบาลที่ปฏิบัติงานในแผนกอายุรกรรมมาก
ที่สุด คิดเปนรอยละ 24  รองลงมาคือแผนกเด็ก รอยละ 15.43 สวนแผนกอื่นๆ รอยละ 5.14 

การพทิักษสทิธิ์กลุมตัวอยาง  
 เนื่องจากแบบสอบถามความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพ         การ
พยาบาล การสนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
เอกชน กรุงเทพมหานคร  เปนการถามระดับความคิดเห็นและการรับรูของผูเขารวมการวิจัย ผูวิจัย
ตระหนักวาการพิทักษสิทธิ์ของผูเขารวมการวิจัยมีความสําคัญอยางยิ่ง การวิจัย คร้ังนี้เร่ิมดําเนินการ 
หลังจากไดรับอนุมัติจากกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคนกลุมสหสถาบัน ชุดที่ 1 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เและกรรมการพิจารณาการวิจัยประจําสถาบันโรงพยาบาลบํารุงราษฎร 
อินเตอรเนชั่นแนล เพื่อปองกันผลกระทบดานจริยธรรมที่อาจเกิดขึ้นกับผูเขารวมการวิจัยซึ่งเปน
พยาบาลประจําการระดับปฏิบัติการที่ปฏิบัติงานเต็มเวลาในโรงพยาบาลเอกชน ผูวิจัยจึงไดกําหนด
ข้ันตอนการพิทักษสิทธิ์ดังนี้ 
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1. การปองกนัการละเมิดสิทธิของผูเขารวมการวิจัย 
 1.1 ผู เขารวมการวิจัยทุกทาน  ได รับการชี้แจงเรื่องการพิทักษ สิทธิ์อยางเปน           
ลายลักษณอักษรในหนาแรกของแบบสอบถามการวิจัย บอกวัตถุประสงคในการตอบแบบสอบถาม 
และอธิบายประโยชนเกี่ยวกับการเขารวมงานวิจัย 

1.2 ผูเขารวมการวิจัยทุกทานสมัครใจตอบแบบสอบถามดวยความมีอิสระ ไมมี การ
บังคับ สามารถหยุดหรือปฏิเสธเขารวมโครงการตลอดทุกเวลา ซึ่งการปฏิเสธนี้จะไมมีผลกระทบใดๆ 
ทั้งสิ้น 

1.3 ผูเขารวมการวิจัยทุกทานมีอิสระในการแสดงความคิดเห็น ในการตอบแบบ 
สอบถามตามความเปนจริง 

2. การรักษาความลับของผูเขารวมการวิจัย 
2.1 ในการตอบแบบสอบถามผูเขารวมการวิจัยไมตองระบุชื่อ นามสกุล ผูวิจัยแนบ

ซองสําหรับใสแบบสอบถามแตละชุดเมื่อตอบเสร็จแลวใสซอง พรอมปดผนึกเพื่อเปนการพิทักษสิทธิ์
ในคําตอบของผูเขารวมการวิจัย กอนสงแบบสอบถามคืนผูประสานงานเพื่อรวบรวมกลับคืนผูวิจัย
ตอไป 

2.2 ในการวิเคราะหขอมูลจะนําความคิดเห็นมารวมกัน  และรายงานผลเปน           
ภาพรวมไมสามารถเชื่อมโยงถึงตัวบุคคลได 

2.3 ผูวิจัยจะเก็บแบบสอบถามไวเปนความลับและอยูในที่ที่ปลอดภัย เมื่อส้ินสุดการ
ทําวิจัยจะทําลายแบบสอบถาม 

3. การปองกันผลกระทบทางภาพลบตอภาพลักษณของโรงพยาบาล 
3.1 ขอมูลจากการตอบแบบสอบถามถูกนําไปวิเคราะหทางสถิติ และแปลขอมูล โดย

ไมมีการอางอิงถึงตัวบุคคลและโรงพยาบาลที่ผูเขารวมการวิจัยสังกัดอยู 
3.2 การรายงานผลการวิจยัจะเปนการนําเสนอในภาพรวม 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
  เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามที่สรางขึ้น และปรับปรุงจากการศึกษาตํารา และ
งานวิจัยตางๆ  ประกอบดวยเนื้อหา 4 ตอน ดังนี้  

  ตอนที่ 1  แบบสอบถามขอมูลปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร มีจํานวน 5 ขอ ประกอบดวยคําถามเกี่ยวกับ อายุ ระดับการศึกษา ระยะเวลาที่
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ปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาล ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชนและ
แผนกที่ปฏิบัติงาน  ลักษณะขอคําถามเปนแบบใหเลือกตอบและคําถามปลายเปด  

 ตอนที่ 2  แบบสอบถามเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล เปนแบบสอบถามชนิดใหเลือกตอบ 
สรางขึ้นตามแนวคิดทฤษฎีงานวิจัยที่เกี่ยวของ สรุปสาระสําคัญของเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล
ตามการศึกษาของพัฒนวดี เสรินทวัฒน และจริยาวัตร คมพยัคฆ (2531) บูรณาการกับการศึกษา
ของอารีย สุขกองวารี (2538) ซึ่งประกอบดวยการยอมรับจากสังคม ลักษณะวิชาชีพ การปฏิบัติงาน 
สัมพันธภาพกับผูรวมงานและผูรับบริการ และความกาวหนาในวิชาชีพ นํามากําหนดเปนนิยามเชิง
ปฏิบัติการใหเหมาะสมกับบริบทที่ศึกษา สรางขอคําถามที่สอดคลองกับนิยามเชิงปฏิบัติการ และให
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธตรวจสอบความครอบคลุมของเนื้อหาและการใชภาษา กอนนํา
เครื่องมือไปตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิ 5 คน แบบสอบถามประกอบดวยขอ
คําถามทางบวกทั้งหมด จํานวน 27 ขอ แบงเปน 5 ดาน ดังนี้ 

  การยอมรับจากสังคม  จํานวน 5  ขอ 
 ลักษณะวิชาชพี  จํานวน 6  ขอ 
 การปฏิบัติงาน    จํานวน 6  ขอ 
 สัมพันธภาพกบัผูรวมงานและผูรับบริการ จํานวน 5  ขอ 
 ความกาวหนาในวชิาชพี  จํานวน 5  ขอ                                                            

 แบบสอบถามมีลักษณะแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ คือเห็นดวย
มากที่สุด เห็นดวยมาก เห็นดวยปานกลาง เห็นดวยนอย เห็นดวยนอยที่สุด โดยมีเกณฑการให
คะแนนดังนี้ 
 คะแนน 5 หมายถึง ผูตอบเห็นดวยกับขอความนั้นมากที่สุด 
 คะแนน 4 หมายถึง ผูตอบเห็นดวยกับขอความนั้นมาก 
 คะแนน 3 หมายถึง ผูตอบเห็นดวยกับขอความนั้นปานกลาง 
 คะแนน 2 หมายถึง ผูตอบเห็นดวยกับขอความนั้นนอย 
 คะแนน 1 หมายถึง ผูตอบเห็นดวยกับขอความนั้นนอยที่สุด 

 การแปลผลคะแนนทั้งรายขอ รายดาน และโดยรวม มีเกณฑในการแปลผล โดยนําคะแนน
ของผูตอบแตละคนมารวมกัน แลวนํามาหาคาเฉลี่ย นํามาจัดระดับคะแนนเฉลี่ยเปน 5 ระดับและ
แปลความหมาย ดังนี ้ (ประคอง กรรณสูต, 2542) 
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คะแนนเฉลีย่ การแปลผลคะแนน 
4.50-5.00     เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล อยูในระดบัดีมาก 
3.50-4.49     เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล อยูในระดบัดี 
2.50-3.49     เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล อยูในระดบัปานกลาง 
1.50-2.49     เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล อยูในระดบันอย 
1.00-1.49     เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล อยูในระดบันอยมาก 

 นําขอคําถามทั้งหมดเสนอใหผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 5 คน ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา 
และนําขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 คนมาปรับปรุงแกไขแบบสอบถามใหถูกตอง จนได 
แบบสอบถามเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลที่มีความสมบูรณกอนนําไปทดลองใช 

 ตอนที่ 3  แบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการ เปนแบบสอบถามชนิดใหเลือกตอบ โดย
วัดการรับรูของพยาบาลประจําการระดับปฏิบัติงาน สรางขึ้นจากการศึกษาแนวคิดทฤษฎีจากตํารา 
เอกสารเกี่ยวกับเร่ืองการสนับสนุนจากองคการและงานวิจัยที่เกี่ยวของ สรุปสาระสําคัญของการ
สนับสนุนจากองคการ ตามแนวคิดของ Eisenberger, et al. (2001) มากําหนดเปนนิยามเชิง
ปฏิบัติการใหเหมาะสมกับบริบทที่ศึกษา และสรางขอคําถามที่สอดคลองกับนิยามเชิงปฏิบัติการ
ประกอบดวยขอคําถามทางบวกทั้งหมด จํานวน 16 ขอ   

  แบบสอบถามมีลักษณะแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ คือขอความที่
พิจารณาเปนจริงมากที่สุด เปนจริงมาก เปนจริงปานกลาง เปนจริงนอย เปนจริงนอยที่สุดโดยมี
เกณฑการใหคะแนนดังนี้ 
 คะแนน 5 หมายถึง ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมากที่สุด 
 คะแนน 4 หมายถึง ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมาก 
 คะแนน 3 หมายถึง ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงปานกลาง 
 คะแนน 2 หมายถึง ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงนอย 
 คะแนน 1 หมายถึง ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงนอยที่สุด     

การแปลผลคะแนนเฉลี่ยการสนับสนุนจากองคการ โดยนําคะแนนของผูตอบแตละคนมา
รวมกัน หาคาเฉลี่ย แลวนํามาจัดระดับคะแนน 5 ระดับ และแปลความหมาย ดังนี้ (ประคอง กรรณ
สูต, 2542) 
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คะแนนเฉลีย่ การแปลผลคะแนน 
4.50-5.00      การสนับสนุนจากองคการ อยูในระดับดีมาก 
3.50-4.49      การสนับสนุนจากองคการ อยูในระดับดี 
2.50-3.49      การสนับสนุนจากองคการ อยูในระดับปานกลาง 
1.50-2.49      การสนับสนุนจากองคการ อยูในระดับนอย 

                1.00-1.49      การสนับสนุนจากองคการ อยูในระดับนอยมาก 

 นําขอคําถามทั้งหมดเสนอใหผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 5 คน ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา 
และนําขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 คน มาปรับปรุงแกไขแบบสอบถามใหถูกตอง จนได
แบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการที่มีความสมบูรณกอนนําไปทดลองใช 

 ตอนที่ 4  แบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพ เปนแบบสอบถามชนิดใหเลือกตอบ สรางขึ้น
จากการศึกษาแนวคิดความผูกพันในวิชาชีพของ Lu, et al. (2007) ที่พัฒนามาจากแนวคิดของ 
Porter, et al. (1974) และ Aranya, et al.  (1981) ประกอบดวย ความตั้งใจใชความพยายามเพื่อ
วิชาชีพ การยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ   และความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ มา
กําหนดเปนนิยามเชิงปฏิบัติการใหเหมาะสมกับบริบทที่ศึกษา และสรางขอคําถามที่สอดคลองกับ
นิยามเชิงปฏิบัติการ และใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธตรวจสอบความครอบคลุมของเนื้อหาและ
การใชภาษากอนนําเครื่องมือไปตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา จากผูทรงคุณวุฒิ 5 คน 
แบบสอบถามนี้ประกอบดวยขอคําถามทางบวกทั้งหมด จํานวน  24  ขอ ดังนี้ 

 ความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวชิาชพี จํานวน    8  ขอ 
 การยอมรับเปาหมายและคานิยมของวชิาชีพ จํานวน    8  ขอ 
 ปรารถนาที่จะอยูในวิชาชพี จํานวน    8  ขอ 

แบบสอบถามมีลักษณะแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ คือ เห็นดวย
มากที่สุด เห็นดวยมาก เห็นดวยปานกลาง เห็นดวยนอย เห็นดวยนอยที่สุด โดยมีเกณฑการให
คะแนนดังนี ้
 คะแนน 5 หมายถึง ผูตอบเห็นดวยกับขอความนั้นมากที่สุด 
 คะแนน 4 หมายถึง ผูตอบเห็นดวยกับขอความนั้นมาก 
 คะแนน 3 หมายถึง ผูตอบเห็นดวยกับขอความนั้นปานกลาง 
 คะแนน 2 หมายถึง ผูตอบเห็นดวยกับขอความนั้นนอย 
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 คะแนน 1 หมายถึง ผูตอบเห็นดวยกับขอความนั้นนอยที่สุด 

การแปลผลคะแนนทั้งรายขอ รายดาน และโดยรวม มีเกณฑในการแปลผล โดยนําคะแนน
ของผูตอบแตละคนมารวมกันแลวหาคาเฉลี่ย นํามาจัดระดับคะแนนเฉลี่ยเปน 5 ระดับ และแปล
ความหมาย ดังนี ้ (ประคอง กรรณสูต, 2542) 

คะแนนเฉลีย่  การแปลผลคะแนน 
4.50-5.00      ความผูกพนัในวิชาชีพ อยูในระดับสูงมาก 
3.50-4.49      ความผูกพนัในวิชาชีพ อยูในระดับสูง 
2.50-3.49      ความผูกพนัในวิชาชีพ อยูในระดับปานกลาง 
1.50-2.49      ความผูกพนัในวิชาชีพ อยูในระดับตํ่า 
1.00-1.49      ความผูกพนัในวิชาชีพ อยูในระดับตํ่ามาก 

  ผูวิจัยนําขอคําถามทั้งหมดเสนอใหผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 5 คน ตรวจสอบความตรงตาม
เนื้อหา และนําขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 คน มาปรับปรุงแกไขแบบสอบถามใหถูกตอง จน
ไดแบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพที่มีความสมบูรณกอนนําไปทดลองใช  

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 ในการวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือการวิจัย โดยการหาความตรงตามเนือ้หา
และความเที่ยงของเครื่องมือดังนี้ 

1. การหาความตรงตามเนื้อหา (Content Validity) 
เครื่องมือที่สรางขึ้นจากการศึกษาและทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ ทั้ง  4  ตอน ไดแก 

แบบสอบถามขอมูลปจจัยสวนบุคคล  แบบสอบถามเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล  แบบสอบถาม
การสนับสนุนจากองคการ และแบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพ  นําเสนออาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของขอความ ความครอบคลุมของเนื้อหา และการใช
ภาษาพรอมปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ นําไปใหผูทรงคุณวุฒิ 
จํานวน 5 คน ที่มีคุณสมบัติเปนผูที่มีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาโทขึ้นไปทางบริหารพยาบาลหรือ
การพยาบาล โดยเปนผูทรงคุณวุฒิดานวิชาการ 1 คน ดานการบริหาร 4 คน (ดังรายนามใน
ภาคผนวก ก) พิจารณาตรวจสอบความตรงและความครอบคลุมของเนื้อหา ความสอดคลองกับ
วัตถุประสงค ความชัดเจน ความเหมาะสมของภาษาที่ใช และเกณฑการใหคะแนน นําขอ เสนอแนะ
ตางๆ มาปรับปรุงแกไข โดยถือเกณฑความสอดคลองการยอมรับของผูทรงคุณวุฒิ โดยการ
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คํานวณหาคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (Content Validity Index หรือ CVI) ที่ยอมรับไดคือ .80 ข้ึน
ไป (Polit and Hungler, 1999: 419) ในการพิจารณาความตรงตามเนื้อหา โดยผูทรงคุณวุฒิได
กําหนดระดับการใหคาคะแนน ความตรงตามเนื้อหาของขอคําถามแตละขอ 4 ระดับ  ดังนี้ 

 1  หมายถงึ  ขอคําถามไมสอดคลองกับคํานิยามเลย 
 2  หมายถึง  ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวน และปรับปรุงอยาง

มากจึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม 
 3  หมายถึง  ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวน และปรับปรุง

เล็กนอยจึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม 
 4  หมายถงึ  ขอคําถามมีความสอดคลองกับคํานิยาม 

โดยคํานวณจากสูตร                                  
          CVI     =          จาํนวนคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิทกุคนใหความคดิเห็นในระดับ 3 และ 4 
                                                                   จํานวนขอคําถามทัง้หมด 

 นําผลจากการพิจารณาของผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 คนมาปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของ
ผูทรงคุณวุฒิรวมกับอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ โดยพิจารณาตัดขอคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิแสดง
ความคิดเห็นในระดับ 1 ที่ไมมีผลกระทบตอโครงสรางคําถามหลักออก ตลอดจนตัดขอคําถามที่มี
ความซ้ําซอนในประเด็นคําถามออก สวนขอคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิแสดงความคิดเห็นในระดับ 2 
ผูวิจัยนําขอคําถามนั้นมาทบทวนปรับปรุงสาระของคําถามใหมีความสอดคลองกับนิยามศัพท และมี
ความชัดเจนยิ่งขึ้น สําหรับขอคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิแสดงความคิดเห็นในระดับ 3 ผูวิจัยนําขอคําถาม
นั้นมาพิจารณาปรับปรุงภาษาเล็กนอย สวนขอคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิแสดงความคิดเห็นในระดับ 4 
ผูวิจัยคงคําถามนั้นโดยไมมีการเปลี่ยนแปลงใดๆ ซึ่งสรุปผลการปรับปรุงแกไขขอคําถามของ
แบบสอบถามแตละตอนดังนี้ 

1.  แบบสอบถามขอมูลปจจัยสวนบุคคล คงเดิม (5 ขอ)  

 2. แบบสอบถามเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล เดิมมีขอคําถาม  27  ขอ 
   ปรับปรุงความชัดเจนและการใชภาษา   16   ขอ 
   ตัดขอคําถามที่มีความซ้าํซอนกนั   1   ขอ  
   ตัดขอคําถามที่ไมสอดคลองกับคํานิยามศัพท   1   ขอ 
   เหลือขอคําถาม  25  ขอ ไดคา CVI = 0.88 
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 3. แบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการ เดิมมีขอคําถาม 16  ขอ 
  ปรับปรุงความชัดเจนและการใชภาษา   7   ขอ 
  ตัดขอคําถามที่มีความซ้าํซอนกนั   2  ขอ  
  ตัดขอคําถามที่ไมสอดคลองกับคํานิยามศัพท   1  ขอ 
  เหลือขอคําถาม  13  ขอ ไดคา CVI = 0.84 

 4. แบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพ เดิมมีขอคําถาม 24  ขอ 
   ปรับปรุงความชัดเจนและการใชภาษา   10  ขอ 
   ตัดขอคําถามที่มีความซ้าํซอนกนั   3   ขอ 
   ตัดขอคําถามที่ไมสอดคลองกับคํานิยามศัพท  2   ขอ  
   เหลือขอคําถาม  19  ขอ ไดคา CVI = 0.85 

 สรุปหลังจากการปรับปรุงแกไขแบบสอบถามตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ และผาน
ความเห็นชอบของอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธแลว ไดขอคําถามทั้งหมดจํานวน 62 ขอ และนํา
แบบสอบถามมาตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาอีกครั้ง ดวยโปรแกรมสําเร็จรูปทางคอมพิวเตอร
รวมทั้งวิเคราะหเปนรายขอ (Item-total correlation analysis)  

 การวิเคราะหเปนรายขอ (Item-total correlation analysis)  โดยใชเกณฑ ถาคาสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธระหวางขอแตละขอมีคาระหวาง 0 - .20 พิจารณาปรับปรุงแกไขขอคําถามใหมีความ
สมบูรณมากขึ้น หรือพิจารณาตัดออก ถาการตัดขอคําถามขอนั้นออกแลวไมสงผลกระทบตอ
โครงสรางคําถามหลักตามนิยามศัพท และถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางขอแตละขอมีคานอย
กวา 0 ควรตัดทิ้ง สวนขอคําถามที่มีคาสูงกวา .90  ข้ึนไป นํามาพิจารณาความซ้ําซอนของขอคําถาม 
(ดุสิต สุจิรารัตน, 2544: 147) จากผลการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางขอแตละขอ 
(Item-total correlation) พบวา มีขอคําถามที่ตองพิจารณาตัดออกในสวนแบบสอบถามความผูกพัน
ในวิชาชีพจํานวน 1 ขอ โดยมีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางขอแตละขอ (Item-total correlation) 
ต่ํากวา .20 และเมื่อตัดออกไมมีผลกระทบตอโครงสรางคําถามหลัก  และไมพบวามีขอคําถามที่มีคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางขอแตละขอสูงกวา .90 ข้ึนไป ดังนั้นจึงไดขอคําถามทั้งหมดจํานวน 
61 ขอ ที่ผูวิจัยนําแบบสอบถามไปใชเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยางจริง  
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2. การหาความเที่ยงของเครือ่งมือ (Reliability) 
แบบสอบถามที่ผานการตรวจความตรงตามเนื้อหา และผานการปรับปรุงแกไขตาม

ความเห็นของผูทรงคุณวุฒิและอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ไดนําไปทดลองใชกับพยาบาล
ประจําการโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร ซึ่งเปนประชากรที่ไมไดรับการสุมเปนกลุม
ตัวอยางในครั้งนี้ คือโรงพยาบาลเกษมราษฎร ประชาชื่น จํานวน 30 คน โดยเก็บขอมูลระหวางวันที่ 
3-6 มีนาคม 2552 จากนั้นนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหหาความเที่ยง โดยการหาคาสัมประสิทธิ์
แอลฟาครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) (ประคอง กรรณสูต, 2542: 46) ดวยโปรแกรม
สําเร็จรูปทางคอมพิวเตอร  ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถามเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การ
สนับสนุนจากองคการ และความผูกพันในวิชาชีพ เทากับ 0.89, 0.92 และ 0.94 ตามลําดับ และเมื่อ
นําแบบสอบถามไปเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยางทั้งหมด ไดคาความเที่ยงของเครื่องมืออีกครั้ง คือ
แบบสอบถามเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ และความผูกพันในวิชาชีพ 
เทากับ 0.91, 0.93 และ 0.92 ตามลําดับ (ดังตารางที่ 3) 

ตารางที่ 3คาความเที่ยงของแบบสอบถามเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ 
และความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครในกลุม
ทดลองใชเครื่องมือ และกลุมตัวอยาง 

                                                                       คาความเที่ยงของแบบสอบถาม 
แบบสอบถาม                                                    กลุมทดลอง                  กลุมตัวอยาง 
                                                                        (n=30)                       (N=350) 

เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล 0.89  0.91 
 ดานการยอมรับจากสังคม 0.82  0.84 
 ดานลักษณะวิชาชีพ                                       0.91 0.87 
         ดานการปฏิบัติงาน 0.62 0.70 
 ดานสัมพันธภาพระหวางผูรวมงาน ผูรับบริการ 0.65 0.81 
 ดานความกาวหนาในวิชาชีพ 0.85 0.87 
การสนับสนุนจากองคการ 0.92 0.93 
ความผูกพันในวิชาชีพ     0.94 0.92 

ความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ        0.89 0.86 
 การยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ         0.94 0.91 
 ความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ                          0.90           0.86                                       
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การเก็บรวบรวมขอมูล 
 ดําเนนิการรวบรวมขอมูล โดยมีข้ันตอนดงันี ้

1. ขอความอนุเคราะหขอมูลเกี่ยวกับจํานวนพยาบาลประจําการระดับปฏิบัติการ
โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานครดวยตนเองและทางโทรศัพท 

2. นําหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย สงถึงผูอํานวยการ
โรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานครที่เปนกลุมตัวอยางและกลุมทดลองจํานวน 8 แหง  พรอม
แนบรายละเอียดโครงรางวิทยานิพนธและแบบสอบถาม เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลจาก
พยาบาลประจําการระดับปฏิบัติการ 

3. ติดตอประสานงานกับผูอํานวยการฝายการพยาบาล โรงพยาบาลเอกชนแตละแหง เพื่อ
แนะนําตัว ขอความรวมมือในการเก็บขอมูลการวิจัย  และขอความอนุเคราะหในการแจก
แบบสอบถามแกพยาบาลประจําการระดับปฏิบัติการ ตามจํานวนกลุมตัวอยางของแตละโรง 
พยาบาล ในการรวบรวมแบบสอบถามและการสงกลับคืนใหผูวิจัย   

4. นําสําเนาหนังสือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย จากคณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย พรอมดวยโครงรางวิทยานิพนธฉบับสังเขปที่ชี้แจงวัตถุประสงค ราย 
ละเอียดของการวิจัย คุณสมบัติของกลุมตัวอยาง วิธีการสงและเก็บแบบสอบถาม และตัวอยาง
แบบสอบถาม เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย โดยใหทางฝายการพยาบาลแตละแหงเปน
ผูแจกแบบสอบถามแกพยาบาลประจําการที่เปนกลุมตัวอยาง และใหสงแบบสอบถามกลับมาที่ฝาย
การพยาบาลภายใน 2 สัปดาห โดยใสซองปดมิดชิดเพื่อพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยาง และนัดรับ
แบบสอบถามคืนดวยตนเองจากโรงพยาบาลทั้ง 7 แหง  
 5. หลังจากแจกแบบสอบถามครบ 3 สัปดาหแลว พบวาไดรับแบบสอบถามคืนจากกลุม
ตัวอยางโรงพยาบาลไทยนครินทร โรงพยาบาลเกษมราษฎรบางแค โรงพยาบาลวิภาวดี ไดรับ
แบบสอบถามคืนหลังจาก 4 สัปดาห คือโรงพยาบาลธนบุรี โรงพยาบาลพญาไท 1 โรงพยาบาลสมิติ
เวชเขตวัฒนา  และไดรับแบบสอบถามคืนหลังจาก 5 สัปดาห คือโรงพยาบาลบํารุงราษฎร 

6. ใชเวลาในการรวบรวมขอมูลแบบสอบถามทั้งหมด  35 วัน ตัง้แตวันที ่ 11 เมษายน ถึง  
15 พฤษภาคม 2552  

7. นําแบบสอบถามที่ไดรับกลับคืนมา ตรวจสอบความสมบูรณ ครบถวนของขอมูล ได
แบบสอบถามกลับคืน  368  ฉบับ มีความสมบูรณ  350  ฉบับ จากแบบสอบถามที่สงไปทั้งหมด  
372 ฉบับ คิดเปนรอยละ 94.08 ของแบบสอบถามที่สงไป 
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การวิเคราะหขอมูล 
หลังจากรวบรวมขอมูลไดครบแลว ผูวิจัยทําการตรวจสอบความครบถวน ถูกตองของขอมูล 

ลงรหัสในโปรแกรมคอมพิวเตอร ทําการวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูปทางคอมพิวเตอร 
ตามลําดับดังนี้ 
 1. วิเคราะหขอมูลปจจัยสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง คือ อายุ ระดับการศึกษา และ
ประสบการณการทํางาน ดวยสถิติการแจกแจงความถี่ (Frequency) รอยละ (Percent) คาเฉลี่ย 
(Mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 

2 วิเคราะหขอมูลเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ และความ
ผูกพันในวิชาชีพ ดวยการหาคาเฉลี่ย (Mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 
จําแนกรายขอ รายดาน และโดยรวม 
 3.  วิเคราะหความสัมพันธระหวางระดับการศึกษา และความผูกพันในวิชาชีพ โดยคํานวณ
คาสัมประสิทธิ์การจรณ (Contingency coefficient) โดยใชสถิติทดสอบไคสแควร (Chi-square) 
ทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

4.  วิเคราะหความสัมพันธระหวางอายุ ประสบการณการทํางาน เจตคติตอวิชาชีพการ
พยาบาล การสนับสนุนจากองคการ และความผูกพันในวิชาชีพ โดยคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) ทดสอบความมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีเกณฑเปรียบเทียบระดับความสัมพันธของคาสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของเพียรสัน (r)  ดังนี้ (Munro, 2000)   

                       r   =   0.00-0.25 หมายความวา ตัวแปรมีความสัมพันธกันระดับตํ่ามาก 
                       r   =    0.26-0.49 หมายความวา ตัวแปรมีความสัมพันธกันในระดับตํ่า 
                       r   =    0.50-0.69 หมายความวา ตัวแปรมีความสัมพันธกันระดับปานกลาง 
                       r   =    0.70-0.89 หมายความวา ตัวแปรมีความสัมพันธกันในระดับสูง 
                       r   =    0.90-1.00 หมายความวา ตัวแปรมีความสัมพันธกันในระดับสูงมาก 

 เครื่องหมาย + หรือ – แสดงถึงลักษณะความสัมพันธ คือ ถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
เปน + หมายความวาตัวแปรทั้งสองมีลักษณะเพิ่มหรือลดตามกัน แตถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
เปน – หมายความวาตัวแปรทั้งสองมีลักษณะเพิ่มหรือลดตรงกันขาม 
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บทที่  4 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

 การวิเคราะหขอมูลของการศึกษา ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพ
การพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร จากกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ จํานวน 350 คน ผูวิจัย
นําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลตามลําดับ  ดังนี้ 

 ตอนที่ 1  การศึกษาขอมูลปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับ สนุ
นจากองคการ  กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร 

 ตอนที่ 2  การศึกษาความสัมพันธ ระหวางปจจัยสวนบุคคล  เจตคติตอวิชาชีพ                    
การพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ                
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
   2.1 ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ดานระดับการศึกษากับความผูกพันใน
วิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
   2.2 ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ดานอายุ ประสบการณการทํางานเจต
คติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ  โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร 
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ตอนที่ 1 การศึกษาขอมูลปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจาก
องคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร
(ตารางที่ 4-14) 

  ขอมูลปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุจากกลุมตัวอยาง พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานเต็ม
เวลา ในโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร จํานวน 350 คน มีอายุเฉลี่ย 31.06 ป สวนเบี่ยงเบน
มาตรฐานเทากับ 12.80 มีประสบการณการทํางานโดยเฉลี่ย 5.48 ป สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 
5.16  และกลุมตัวอยางสวนมาก  มีการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือประกาศนียบัตรเทียบเทา
ปริญญาตรี จํานวน 333 คน คิดเปนรอยละ 95.14  

 
ตารางที่ 4 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาล
ประจําการ  โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร จําแนกรายดาน (N=350) 

เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล  SD ระดับ 

ลักษณะวิชาชพี 
การปฏิบัติงาน 
การยอมรับจากสังคม  
สัมพันธภาพระหวางผูรวมงานและผูรับบริการ 
ความกาวหนาในวชิาชพี  

4.54 
4.43 
4.33 
4.32 
3.93 

0.57 
0.69 
0.69 
0.61 
0.78       

ดีมาก  
ดี 
ดี 

 ดี 
 ดี 

รวม 4.31 0.67 ดี 
 

 จากตารางที่ 4 พบวาเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
เอกชน กรุงเทพมหานครโดยรวมอยูในระดับดี (Χ = 4.31) เมื่อพิจารณารายดาน พบวาเจตคติตอ
วิชาชีพการพยาบาลดานลักษณะวิชาชีพ อยูในระดับดีมาก (Χ = 4.54) สวนเจตคติตอวิชาชีพการ
พยาบาลดานการปฏิบัติงาน การยอมรับจากสังคม สัมพันธภาพระหวางผูรวมงานและผูรับบริการ   
และความกาวหนาในวิชาชีพอยูในระดับดีรองลงมา (Χ = 4.43, 4.33, 4.32 และ 3.93 ตามลําดับ) 
 
 
 

Χ
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ตารางที่ 5  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาล
ประจําการ ดานลักษณะวิชาชีพ จําแนกรายขอ (N = 350) 

ลักษณะวชิาชีพ  SD ระดับ 

การปฏิบัติงานตามจรรยาบรรณของวิชาชพี  
มีความเสยีสละ เพื่อสังคม 
มีความรับผิดชอบสูง 
มีการใหการพยาบาลผูปวยครอบคลุมทั้งรางกาย 
       จิตใจ  อารมณ และสังคม 
ตองใชกระบวนการพยาบาลในการดูแลผูปวย 
      ตลอดเวลาที่ปฏิบัติงาน 
ตองใชความรูทางวทิยาศาสตรและศิลปะในการดูแล  
      ผูปวย 

4.65 
4.59 
4.59 
4.56 

 
4.42 

 
4.40 

 

0.53 
0.55 
0.52 
0.57 

 
0.63 

 
0.64 

  

ดีมาก 
ดีมาก 
ดีมาก 
ดีมาก 

 
ดี 
 
ดี 

รวม 4.54 0.57 ดีมาก 
 

จากตารางที่  5 พบวา คาเฉลี่ยของเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลดานลักษณะวิชาชีพ
โดยรวมอยูในระดับดีมาก (Χ = 4.54) เมื่อวิเคราะหเปนรายขอพบวาเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล
ดานลักษณะวิชาชีพเรื่องการปฏิบัติงานตามจรรยาบรรณของวิชาชีพ มีคาเฉลี่ยสูงสุดอยูในระดับดี
มาก  (Χ = 4.65) รองลงมาคือ มีความเสียสละเพื่อสังคม มีความรับผิดชอบสูง และมีการใหการ
พยาบาลผูปวยครอบคลุมทั้งรางกาย จิตใจ อารมณ และสังคม อยูในระดับดีมาก (Χ = 4.59, 4.59 
และ 4.56 ตามลําดับ)  
  

       
 

 
 
 
 

 

Χ
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ตารางที่ 6  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาล
ประจําการ ดานการปฏิบัติงาน จําแนกรายขอ (N = 350)   

การปฏิบัติงาน  SD ระดับ 

การระมัดระวงัตอการติดเชือ้อยางเครงครดั       
เปนงานที่ชวยสงเสริมสุขภาพแกประชาชน       
การปฏิบัติงานเวรเชา-บาย-ดึก เปนสิง่จําเปน 
การปรับเวลาการพกัผอนใหเหมาะสมกบัเวลาการ         
      ทาํงาน       
การปฏิบัติงานเวรเชา-บาย-ดึก มีผลกระทบตอสุขภาพ 

4.73 
4.48 
4.38 
4.37 

 
4.18  

0.48 
0.59 
0.74 
0.75 

 
0.87       

ดีมาก 
ดี 
ดี 
ดี 
 
ดี 

รวม 4.43 0.69 ดี 
 
 จากตารางที่  6 พบวา คาเฉลี่ยของเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล ดานการปฏิบัติงานโดย 
รวม อยูในระดับดี (Χ = 4.43) เมื่อวิเคราะหเปนรายขอพบวาเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล ดาน
การปฏิบัติงาน ในเรื่องการระมัดระวังตอการติดเชื้ออยางเครงครัดมีคาเฉลี่ยสูงสุดและอยูในระดับดี
มาก (Χ = 4.73) สวนรายการอื่นมีคาเฉลี่ยอยูในระดับดี  
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Χ
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ตารางที่ 7   คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาล
ประจําการ ดานการยอมรับจากสังคม จําแนกรายขอ (N = 350)   

การยอมรบัจากสงัคม  SD ระดับ 

ความภาคภูมใิจของสมาชิกในครอบครัวในการประกอบ 
       วิชาชพีการพยาบาล 
การยอมรับวาวิชาชพีการพยาบาลมีความสําคัญตอสังคม  
       ทัดเทยีมกับวิชาชีพอืน่      
วิชาชพีการพยาบาลเปนวิชาชีพที่สังคมใหการยกยองในดาน 
       การทาํประโยชนแกประชาชน 
วิชาชพีการพยาบาลเปนวิชาชีพที่สังคมใหเกียรติเทียบเทา     
       วิชาชพีอืน่ 

4.54 
 

4.33 
 

4.31 
 

4.14 
 

0.60  
 

0.74 
 

0.65 
 

0.79 

ดีมาก 
 
ดี  
   
ดี  
 
ดี 

รวม 4.33 0.69 ดี 

 
 จากตารางที่  7 พบวา คาเฉลี่ยของเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล ดานการยอมรับจาก
สังคม โดยรวมอยูในระดับดี (Χ = 4.33) เมื่อวิเคราะหรายขอพบวาเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล
ดานการยอมรับจากสังคม เร่ืองความภาคภูมิใจของสมาชิกในครอบครัวในการประกอบวิชาชีพการ
พยาบาลมีคาเฉลี่ยสูงสุดและอยูในระดับดีมาก (Χ = 4.54) สวนรายการอื่นมีคาเฉลี่ยอยูในระดับดี  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Χ
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ตารางที่ 8  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาล
ประจําการ ดานสัมพันธภาพระหวางผูรวมงาน ผูรับบริการ จําแนกรายขอ (N = 350) 

สัมพันธภาพระหวางผูรวมงาน ผูรับบริการ  SD ระดับ 

การใหการพยาบาลโดยคาํนงึถึงสทิธิผูปวย 
การใหเกียรติผูปวยและญาตโิดยเคารพการตัดสินใจของ 
      ผูปวยตอการรักษาพยาบาล 
การรับฟงความคิดเห็นของผูรวมงานและนาํมาปรับปรุง 
       ในการดูแลผูปวย 
ผูรวมงานในวชิาชีพใหความชวยเหลือเมื่อตองการ       
ผูปวยและญาติใหความรวมมือในการรักษาพยาบาล       

4.58 
4.49 

 
4.41 

 
4.21 
3.92 

0.57 
0.56 

 
0.55 

 
0.67 
0.74 

ดีมาก 
ดี 
 
ดี 
 
ดี 
ดี 

รวม 4.32 0.61 ดี 

 
จากตารางที่ 8 พบวา คาเฉลี่ยของเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลดานสัมพันธภาพระหวาง

ผูรวมงาน ผูรับบริการโดยรวมอยูในระดับดี (Χ  = 4.32) เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ พบวาเจตคติตอ
วิชาชีพการพยาบาลดานสัมพันธภาพระหวางผูรวมงาน ผูรับบริการ เร่ืองการใหการพยาบาลโดย
คํานึงถึงสิทธิผูปวยมีคาเฉลี่ยสูงสุด และอยูในระดับดีมาก  (Χ  = 4.58) สวนรายการอื่นมีคาเฉลี่ยอยู
ในระดับดี  
 
       

 
  

  
 
 
 
 
 
 

Χ
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ตารางที่ 9  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาล
ประจําการ ดานความกาวหนาในวิชาชีพ จําแนกรายขอ (N = 350) 

              ความกาวหนาในวิชาชีพ                      Χ      SD ระดับ 
ศึกษาเพิ่มเติมเฉพาะทาง เพือ่เปนผูเชี่ยวชาญเฉพาะดาน 4.10 0.74             ดี 
สามารถพัฒนานวัตกรรมการบริการได  3.99 0.70             ดี 
มีโอกาสกาวหนาในงานตามความสามารถของตน 3.95 0.76             ดี  
กาวหนาในหนาที่ทัดเทียมวิชาชพีอื่นๆ ในสังคม                   3.91  0.87             ดี  
สามารถกาวสูผูบริหารระดับสูง 3.72  0.82             ดี        

                   รวม                                          3.93           0.78           ดี 
 

จากตารางที่  9  พบวา คาเฉลี่ยของเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลดานความกาวหนาใน
วิชาชีพ โดยรวมอยูในระดับดี (Χ  = 3.93) เมื่อวิเคราะหเปนรายขอพบวาเจตคติตอวิชาชีพ                 
การพยาบาลดานความกาวหนาในวิชาชีพทุกเรื่องอยูในระดับดี  โดยเรื่องการศึกษาเพิ่มเติมเฉพาะ
ทางเพื่อเปนผูเชี่ยวชาญเฉพาะดาน มีคาเฉลี่ยสูงสุด (Χ  = 4.10) สวนเรื่องสามารถกาวสูผูบริหาร มี
คาเฉลี่ยต่ําสุดแตอยูในระดับสูง (Χ  = 3.72) 
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ตารางที่ 10  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับการสนับสนุนจากองคการ ของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร จําแนกรายขอ (N = 350) 

การสนับสนนุจากองคการ  SD ระดับ 
ไดรับการตรวจสุขภาพประจําป 
มีการตรวจติดตามการปฏิบัติงานอยางสม่ําเสมอ 
ไดรับการมอบหมายงานที่ชวยใหเกิดการพัฒนา 
       ความรู และทักษะเชิงวิชาชีพ 
ไดรับมอบหมายงานที่เหมาะสมกับความสามารถ 
มีการเผยแพรผลการปฏิบัติงานที่ดีของผูปฏิบัติงาน 
ไดรับสวัสดิการรักษาที่ดี ในภาวะเจ็บปวย 
มีมาตรการดูแลความปลอดภัยในการปฏิบัติงานอยางเปน          
       รูปธรรม  
สงเสริมใหมีแสวงหาความรูไดอยางตอเนื่อง 
ใหการสนับสนุนการพัฒนาความรูและ 
      ทักษะเชิงวิชาชีพ 
เปดโอกาสใหแสดงความคิดเห็นในการพัฒนางาน 
      ไดอยางอิสระ 
ไดรับการชมเชยจากองคการเมื่อมีผลการปฏิบัติงานดี 
จัดสรรเครื่องมือ อุปกรณของใชใหอยางเพียงพอ 
ไดรับคาตอบแทนที่เหมาะสมกับระดับความรูความ    
       สามารถ       

4.23 
3.97 
3.89 

 
3.87 
3.87 
3.86 
3.85 

 
3.82 
3.80 
3.77 
3.67 

 
3.66 
3.66 
3.53 

0.77 
0.64 
0.70 

 
0.67 
0.76 
0.83 
0.71 

 
0.75 
0.74 
0.82 
0.85 

 
0.76 
0.84 
0.77 

ดี 
ดี 
ดี 
 
ดี 
ดี 
ดี 
ดี 
 
ดี 
ดี 
ดี 
ดี 
 
ดี 
ดี 
ดี 

 
รวม 3.83 0.75 ดี 

 
จากตารางที่  10  พบวา การสนับสนุนจากองคการของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล

เอกชน กรุงเทพมหานครโดยรวมอยูในระดับดี (Χ  = 3.83) เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ พบวาทุกเรื่อง
ของการสนับสนุนจากองคการอยูในระดับดี โดยการไดรับการตรวจสุขภาพประจําป มีคาเฉลี่ยสูงสุด 
(Χ  = 4.23) รองลงมาคือมีการตรวจติดตามการปฏิบัติงานอยางสม่ําเสมอ และการไดรับมอบหมาย
งานที่ชวยเกิดการพัฒนาความรู และทักษะเชิงวิชาชีพ (Χ  = 3.97 และ 3.89 ตาม ลําดับ) สวนการ
ไดรับคาตอบแทนที่เหมาะสมกับระดับความรูความสามารถ มีคาเฉลี่ยต่ําสุด  (Χ  = 3.53) 
 

Χ
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ตารางที่ 11  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร จําแนกรายดาน (N = 350) 

ความผูกพนัในวิชาชีพ  SD ระดับ 

การยอมรับเปาหมายและคานิยมของวชิาชีพ 
ความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวชิาชพี 
ความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ 

4.40 
4.19 
3.76 

0.64 
0.64 
0.77 

สูง 
สูง 
สูง 

รวม 4.12 0.68 สูง 
 

จากตารางที่ 11พบวาความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับสูง (Χ  = 4.12) เมื่อวิเคราะหรายดาน พบวาความผูกพันใน
วิชาชีพทุกดานอยูในระดับสูง โดยดานการยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพมีคาเฉลี่ย สูงสุด 
(Χ  = 4.40)    

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Χ
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ตารางที่ 12  คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ ดานการยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ จําแนกรายขอ (N = 350)  

การยอมรบัเปาหมายและคานิยมของวชิาชีพ  SD ระดับ 

เปนวิชาชพีทีม่ีคุณคาตอสังคม 
ภูมิใจที่ไดประกอบวิชาชีพพยาบาลทีท่ําประโยชนตอ 
      สังคม 
ปฏิบัติงานในการดูแลผูปวยอยางเต็มความสามารถ 
      เพื่อใหเกดิผลสําเร็จตามเปาหมายของวิชาชีพ 
ภาคภูมิใจที่ไดประกอบวิชาชีพพยาบาล 
ภาคภูมิใจที่ไดบอกกลาวแกผูอ่ืนวาไดประกอบ 
      วิชาชีพพยาบาล 
รูสึกเปนสวนหนึ่งในความสําเร็จของวิชาชพี 

4.46 
4.43 

 
4.41 

 
4.39 
4.39 

 
4.29 

0.61 
0.59 

 
0.58 

 
0.67 
0.67 

 
0.70 

สูง 
สูง 
 
สูง 
 
สูง 
สูง 
 
สูง 

รวม 4.40 0.64 สูง 

 
จากตารางที่  12  พบวา ความผูกพันในวิชาชีพดานการยอมรับเปาหมายและคานิยมของ

วิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชนโดยรวมอยูในระดับสูง (Χ  = 4.40) เมื่อ
วิเคราะหเปนรายขอ พบวาความผูกพันในวิชาชีพดานการยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ
ทุกขออยูในระดับสูง โดยเปนวิชาชีพที่มีคุณคาตอสังคมมีคาเฉลี่ยสูงสุด (Χ  = 4.46) สวน                 
ความรูสึกเปนสวนหนึ่งในความสําเร็จของวิชาชีพ มีคาเฉลี่ยต่ําสุด (Χ  = 4.29) 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

Χ



79 
 

ตารางที่ 13  คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ ดานความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ จําแนกรายขอ (N = 350)  

ดานความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวชิาชีพ  SD ระดับ 

ปฏิบัติงานทุกงานที่ไดรับมอบหมายอยางเต็ม  
       ความสามารถ  
ตั้งใจในการปฏิบัติงานทุกครั้งเพื่อใหบรรลุเปาหมาย 
      ของวิชาชพี 
ทุมเทและเสียสละในการปฏิบัติงานในวชิาชีพเพื่อ  
       ผูปวยดวยความเต็มใจ 
ตั้งใจนําความรูทางการพยาบาลมาชวยเหลือสังคม 
เต็มใจปฏิบัติงานที่รับผิดชอบโดยมิไดคํานงึถึง 
       ผลตอบแทนที่ไดรับ 
ตั้งใจสรางนวตักรรมเพื่อพฒันาวิชาชีพการพยาบาล 

4.32 
 

4.31 
 

4.29 
 

4.27 
4.07 

 
3.88 

0.56 
 

0.56 
 

0.60 
 

0.61 
0.69 

 
0.73 

สูง 
 
สูง 
 
สูง 
 
สูง 
สูง 
 
สูง 

รวม 4.19 0.62 สูง 

 
จากตารางที่ 13 พบวาความผูกพันในวิชาชีพดานความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ 

ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชนโดยรวมอยูในระดับสูง (Χ  = 4.19) เมื่อวิเคราะห         
เปนรายขอ พบวาความผูกพันในวิชาชีพดานความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพทุกขออยูใน
ระดับ สูง โดยเรื่องปฏิบัติงานทุกงานที่ไดรับมอบหมายอยางเต็มความสามารถ มีคาเฉลี่ยสูงสุด                      
(Χ  = 4.32) สวนเรื่องการตั้งใจสรางนวัตกรรมเพื่อพัฒนาวิชาชีพการพยาบาล มีคาเฉลี่ยต่ําสุด                
(Χ  = 3.88)  
 
 
 
 
 
 
 

Χ
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ตารางที่ 14  คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ ดานความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ จําแนกรายขอ (N = 350) 

ความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชพี  SD ระดับ 

ปฏิบัติตนตามจรรยาบรรณเพื่อรักษาสถานภาพการ 
      เปนสมาชกิในวิชาชพี 
การดําเนินชวีติดีข้ึน 
นําความมัน่คงในชวีิตมาให 
จะปฏิบัติงานในวิชาชีพไปตลอดชีวิตการทํางาน 
แมจะมีผูเชิญชวนใหเปลี่ยนงาน กจ็ะไมออกจาก 
      วิชาชีพพยาบาล 
ไมมีเหตุผลใดๆ ที่ทาํใหตองเปลี่ยนงาน 

4.28 
 

4.02 
3.97 
3.49 
3.41 

 
3.36 

0.68 
 

0.75 
0.77 
1.02 
1.01 

 
1.04 

สูง 
 
สูง 
สูง 

ปานกลาง 
ปานกลาง 

 
ปานกลาง 

รวม 3.76 0.88 สูง 
 

จากตารางที่  14  พบวา ความผูกพันในวิชาชีพดานความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพของ
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชนโดยรวมอยูในระดับสูง (Χ  = 3.76) เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ
พบวาความผูกพันในวิชาชีพดานความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ ในเรื่องการปฏิบัติตนตาม
จรรยาบรรณเพื่อรักษาสถานภาพการเปนสมาชิกในวิชาชีพ  การดําเนินชีวิตดีข้ึน  และนําความมัน่คง
ในชีวิตมาให มีคาเฉลี่ยอยูในระดับสูง (Χ  = 4.28, 4.02 และ3.97 ตามลําดับ) สวนรายการอื่นมี
คาเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง โดยมีความผูกพันในวิชาชีพดานความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพใน
เร่ืองการปฏิบัติตนตามจรรยาบรรณเพื่อรักษาสถานภาพการเปนสมาชิกในวิชาชีพ มีคาเฉลี่ยสูงสุด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Χ
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ตอนที่ 2  การวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การ
สนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน (ตาราง
ที่ 15-16) 

2.1 ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ดานระดับการศึกษากับความผูกพันในวิชาชีพ 
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 

 
ตารางที่ 15  คาสัมประสิทธิ์การจรณ ระหวางปจจัยสวนบุคคล ดานระดับการศึกษา กับความผูกพัน
ในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร (N = 350) 

ความผูกพันในวิชาชีพ    
สูงมาก สูง ปานกลาง รวม C χ2 p-valueระดับการศึกษา 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ    
ปริญญาตรีหรือ
เทียบเทา
ปริญญาตรี 

91 26.0 
 

0 

216 61.7 
 

2 

26 7.43 333 95.1 
 

4 

   

ปริญญาโท 5  1.42     8  2.29 4 1.14 17 4.86     
รวม 96 27.42 224 64.01 30 8.57 350 100 .124 5.49  0.064 

                                      
จากตารางที่ 15 พบวาปจจัยสวนบุคคล ดานระดับการศึกษา ไมมีความสัมพันธกับความ

ผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล ประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  

สวนความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ดานระดับการศึกษา กับความผูกพันในวิชาชีพ
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครในระดับตํ่ากับตํ่ามาก ไมไดนํามา
วิเคราะห เนื่องจากไมมีกลุมตัวอยางในระดับนี้ รวมถึงตัวแปรระดับการศึกษาปริญญาเอก 
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 2.2  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ดานอายุ ประสบการณการทํางาน เจตคติตอ
วิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 
ตารางที่16  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ดานอายุ ประสบการณการทํางาน 
เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร (N = 350) 

                 ตัวแปร คาสัมประสิทธิ์  
สหสัมพันธ ( r) 

    p-value ระดับความสัมพันธ 
 

อาย ุ
  ประสบการณการทาํงาน 
เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล 
การสนับสนุนจากองคการ   

 0.01 
-0.10 
 0.64 
 0.58 

0.89 
0.06 
0.00 
0.00 

ไมมีความสัมพันธ 
ไมมีความสัมพันธ 

ปานกลาง 
ปานกลาง 

 
จากตารางที่ 16 พบวาปจจัยสวนบุคคล ดานอายุ และประสบการณการทํางาน ไมมี

ความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลเอกชน  
กรุงเทพมหานคร   

 สวนเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล และการสนับสนุนจากองคการ   มีความสัมพันธทาง 
บวกในระดับปานกลาง กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานครที่ระดับนัยสําคัญทางสถิติ.05 (r=0.64 และ 0.58 ตามลําดับ) 
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บทที่  5 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 การวิจัยความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การ             
สนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา 

1. เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการ ความผูกพันในวิชาชีพของ
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  

2. ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุน
จากองคการ  กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ  โ รงพยาบาลเอกชน  
กรุงเทพมหานคร 

   ประชากรที่ใชในการวิจัยคือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลเอกชน เขต
กรุงเทพมหานคร ที่มีขนาด 200 เตียงขึ้นไป จํานวน 5,198 คน ขนาดของกลุมตัวอยางไดจากการ
คํานวณ โดยใชสูตรของ Yamane ที่ระดับความเชื่อมั่น 95% ไดกลุมตัวอยางจํานวน 372 คน ไดกลุม
ตัวอยางโดยการสุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน (Multiple-stage sampling)  

  สมมติฐานในการวิจัย มีดังนี้ 
 1. อายุ มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ 

โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร 
 2. ระดับการศึกษา มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล

ประจําการ โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร 
 3. ประสบการณการทํางาน มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของ

พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร 
 4. เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพ

ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร 
 5. การสนับสนุนจากองคการ มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของ

พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร 
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เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถาม 1 ชุด ที่ประกอบดวย 4 ตอน ดังนี้ 
   ตอนที่  1 แบบสอบถามขอมูลปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ ซึ่งประกอบ 
ดวยคําถามเกี่ยวกับอายุ ระดับการศึกษา ประสบการณการทํางานของพยาบาลประจําการ และ
แผนกที่ปฏิบัติ โดยมีลักษณะคําถามเปนแบบใหเลือกตอบ และคําถามปลายเปด 
  ตอนที่ 2 แบบสอบถามเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดเจต
คติตอวิชาชีพการพยาบาลของพัฒนวดี  เส รินทวัฒน  และจริยาวัตร  คมพยัคฆ  (2531)               
บูรณาการกับอารีย สุขกองวารี (2538) มีองคประกอบ 5 ดานคือการยอมรับจากสังคม ลักษณะ
วิชาชีพการปฏิบัติงาน สัมพันธภาพกับผูรวมงานและผูรับบริการ และความกาวหนาในวิชาชีพ 
จํานวน 25 ขอ มีลักษณะแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ 
   ตอนที่ 3 แบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการ ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดของ
Eisenberger, et al. (2001) จํานวน 13 ขอ มีลักษณะแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 
5 ระดับ 
   ตอนที่ 4 แบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพ ผูวิจัยสรางขึ้นตามการศึกษาแนวคิด
ความผูกพันในวิชาชีพของ Lu, et al. (2007) โดยนําแนวคิดของ Porter, et al. (1974) และ Aranya, 
et al. (1981) มาปรับปรุง มีองคประกอบ 3 ดาน คือความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ การ
ยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ และปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ จํานวน 18 ขอ  มีลักษณะ
แบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ 

 เครื่องมือวิจัยทุกตอน ไดรับการตรวจสอบความตรงของเนื้อหา โดยนําไปใหผูทรงคุณวุฒิ 
จํานวน 5 คน พิจารณาความครอบคลุมและความสอดคลองระหวางสาระของขอคําถาม และคํา
นิยามตัวแปรของที่ตองการประเมิน ความชัดเจนและความเหมาะสมของขอคําถาม   หลังจากนั้นนํา
ผลการพิจารณามาคํานวณหาคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (Content Validity Index หรือ CVI) ได 
0.88, 0.84 และ 0.85 ตามลําดับ ซึ่งยอมรับไดตามเกณฑคือมากกวา .80 (Polit and Hungler, 
1999: 419)  และตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือ โดยนําเครื่องมือไปทดลองใชกับพยาบาล
ประจําการ ที่ไมไดเปนกลุมตัวอยางจํานวน 30 คน นําขอมูลมาวิเคราะหหาคาความเที่ยงของ
เคร่ืองมือ (Reliability) โดยการหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cronbach’s alpha 
coefficient)  ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถามคือ เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล  การสนับสนุน
จากองคการ  และความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน เทากับ  0.89, 
0.92 และ 0.94  ตามลําดับ  หลังจากนั้นนําแบบสอบถามไปเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยางจริง  
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แลวนํามาหาคาความเที่ยงอีกครั้งดวยวิธีเดียวกัน ไดคาความเที่ยงเทากับ 0.91, 0.93  และ 0.92 
ตามลําดับ  

 การเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยดําเนินการหลังจากไดรับการอนุมัติจากกรรมการพิจารณา
จริยธรรมการวิจัยในคนกลุมสหสถาบัน ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กรรมการพิจารณาการวิจัย
ประจําสถาบัน โรงพยาบาลบํารุงราษฎร อินเตอรเนชั่นแนลและไดรับอนุญาตจากโรงพยาบาลที่เปน
กลุม ตัวอยางให เก็บรวบรวมขอมูล  ผู วิจัยติดตอประสานงานกับฝายการพยาบาลของ                  
โรงพยาบาลเอกชนทั้ง 7 แหง จากนั้นนําแบบสอบถามใสซองสีน้ําตาลตามจํานวนกลุมตัวอยางที่
คํานวณไดในแตละโรงพยาบาล นําแบบสอบถามไปสงและรับกลับคืนดวยตนเอง โดยเริ่มเก็บขอมูล
ตั้งแตวันที่ 11 เมษายน 2552 ถึงวันที่ 15 พฤษภาคม 2552 รวมระยะเวลาการเก็บรวบรวมขอมูล
ทั้งหมด 35 วัน โดยสงแบบสอบถามไปจํานวน 372 ฉบับ ไดรับแบบสอบถามกลับคืนที่สมบูรณและ
สามารถนํามาวิเคราะหขอมูลได 350 ฉบับคิดเปนรอยละ 94.08 ของแบบสอบถามทั้งหมด ดังนั้น
กลุมตัวอยางในการวิจัยครั้งนี้คือ 350 คน 

  การวิเคราะหขอมูล วิเคราะหขอมูลสวนบุคคลโดยหาคาการแจกแจงความถี่ รอยละ               
คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สวนระดับเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจาก
องคการ และความผูกพันในวิชาชีพ วิเคราะหโดยคํานวณหาคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ 
ประเมินระดับจากคาเฉลี่ย   ทดสอบสมมติฐานการวิจัยโดยการคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์การจรณ 
(Contingency coefficient) และคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน (Pearson's Product 
Moment Correlation Coefficient, r) โดยทดสอบนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
สรุปผลการวิจัย  
 1.  กลุมตัวอยางคือพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 
350 คน มีอายุเฉลี่ย 31.04 ป สวนมากมีอายุระหวาง 26-30 ป (รอยละ 39.14) มีการศึกษาในระดับ
วุฒิปริญญาตรีมีจํานวนมากที่สุด (รอยละ 95.14) ประสบการณการทํางานเฉลี่ย 5.48 ป ซึ่งเปนกลุม
ที่มีประสบการณระหวาง 1-5 ป มากที่สุด (รอยละ 64.86)   
 2. เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล และการสนับสนุนจากองคการ และความผูกพันใน
วิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน โดยรวมอยูในระดับดี (Χ =4.31, 3.83 และ 
4.12 ตามลําดับ) 
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 3. การวิเคราะหความสัมพันธระหวาง ปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล 
การสนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร พบวา 

     3.1 ปจจัยสวนบุคคล 
3.1.1 อายุ  ไมมีความสัมพันธกับความความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล

ประจําการ โรงพยาบาลเอกชน  ซึ่งไมเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 1 
3.1.2 ระดับการศึกษา ไมมีความสัมพันธกับความความผูกพันในวิชาชีพของ

พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน ซึ่งไมเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 2 
3.1.3 ประสบการณการทํางาน ไมมีความสัมพันธกับความความผูกพันในวิชาชีพ

ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน ซึ่งไมเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 3 
3.2 เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพ

ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r= 0.64) ซึ่ง 
เปนไปตามสมมติฐานขอที่ 4 

3.3 การสนับสนุนจากองคการ มีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของ
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r= 0.58) ซึ่งเปนไป
ตามสมมติฐานขอที่ 5 
 
อภิปรายผลการวิจัย 
 1.  การศึกษาเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การสนับสนุนจากองคการและความผูกพันใน
วิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  
   1.1 เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน               
กรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับดี (Χ  = 4.31, SD=0.67) อธิบายไดวาพยาบาลประจําการใน
โรงพยาบาลเอกชน มีความรูสึก ความเชื่อ ความคิดเห็นและแนวโนมในการมองเห็นคุณคาของ
วิชาชีพการพยาบาลในทางบวก สอดคลองกับอรวรรณ แยมสรวลสกุล และพวงทิพย ชัยพิบาลสฤษด์ิ 
(2551) ที่พบวาเจตคติตองานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลศูนยมีในระดับสูง และณัญญา มูล
ประหัส (2545) ที่พบวาเจตคติตองานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม
อยูในระดับสูง เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชนมีอิทธิพล
ตอการรับรู การเรียนรู และการแสดงออกของพยาบาลอันเปนสิ่งที่สงเสริมหรืออาจหักลางแรงขับ 
(Drive) หรือแรงจูงใจ (Motive) ในการปฏิบัติงานได (Hilgard, 1962 อางถึงในชลีกร บุญประเสริฐ, 
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2543) การที่พยาบาลประจําการโรงพยาบาลเอกชนมีเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลที่ดี นาจะเกิด
การเรียนรูจากประสบการณในการทํางานที่ดี ซึ่งเปนสิ่งจูงใจใหพยาบาลพรอมที่จะทําหนาที่ของตน
ใหดี และรักที่จะทําดวยความเต็มใจ (ณัญญา มูลประหัส, 2545)  ยอมสงผลตอการปฏิบัติงาน
พยาบาล ทักษะการปฏิบัติการพยาบาลเปนสิ่งที่จะแสดงถึงมาตรฐานวิชาชีพ (สมจิต  หนุเจริญกุล, 
2544) และชวยใหเกิดคุณภาพที่ดีในการปฏิบัติงานของพยาบาล  
   เมื่อพิจารณาเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลรายดานพบวา ดานลักษณะวิชาชีพมีคา 
เฉลี่ยสูงสุด (Χ = 4.54) แสดงวาพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน มองเห็นวิชาชีพการ
พยาบาลในเรื่องความมีเอกลักษณของวิชาชีพที่ตองปฏิบัติตามจรรยาบรรณของวิชาชีพ (อุดมรัตน 
สงวนศิริธรรม, 2547) งานพยาบาลตองมีความรับผิดชอบสูง และมีความเสียสละเพื่อสังคม เปนงาน
ที่ตองนําความรูทางวิทยาศาสตรและศิลปมาประยุกตในการใหบริการ และตองใชกระบวนการ
พยาบาลในการดูแลผูปวย 
    เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล ดานการปฏิบัติงานอยูในระดับมาก (Χ = 4.43) อธิบาย
ไดวาพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน มีความคิดเห็นตอวิชาชีพการพยาบาลวา เปนงานที่
ตองปฏิบัติการพยาบาลดวยความระมัดระวังและปองกันการติดเชื้ออยางเครงครัด ซึ่งในปจจุบันมี
การระบาดของโรคติดตอรายแรง เชน เอดส และไขหวัดนก ลักษณะการทํางานของพยาบาลเปนงาน
ที่ตองทําตอเนื่องและผลัดหมุนเวียนกันตลอดเวลา ทั้งผลัดเชา ผลัดบาย และผลัดดึก เพื่อใหการดูแล
ผูปวยตลอด 24 ชั่วโมง (แสงทอง ปุระสุวรรณ, 2541) ซึ่งสงผลกระทบตอสภาพรางกายและจิตใจ 
โดยพยาบาลรับรูมาตั้งแตเขาเรียนวิชาชีพการพยาบาลและยอมรับในการ 
ประกอบวิชาชีพการพยาบาล 
   เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล ดานการยอมรับจากสังคมอยูในระดับมาก (Χ =4.33) 
อธิบายไดวา พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน คิดวาวิชาชีพการพยาบาลเปนวิชาชีพที่คนใน
ครอบครัวภาคภูมิใจ เปนวิชาชีพที่สังคมใหการยอมรับวาทําประโยชนแกตนเอง ครอบครัว และ
ประชาชน เปนอาชีพที่มีเกียรติไดรับการยกยองในสังคม (อุดมรัตน สงวนศิริธรรม, 2547) 
   เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล ดานสัมพันธภาพระหวางผูรวมงานและผูรับบริการอยูใน
ระดับมาก (Χ = 4.32) อธิบายไดวาพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน ตระหนักถึงสิทธิของ
ผูปวยในการที่จะไดรับบริการสุขภาพที่ดี เปนผูมีความสัมพันธที่ดีกับผูรวมงาน รวมทั้งยินดีรับฟง
ความคิดเห็นของผูรวมงานมาปรับปรุงในการดูแลผูปวย ซึ่งปจจุบันโรงพยาบาลเอกชนที่เปนกลุม
ตัวอยางไดเขารวมการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล (HA) และมีการนําสหวิชาชีพมาใชในการดูแล
ผูปวย สัมพันธภาพที่ดีระหวางผูรวมงานและผูรับบริการจึงมีความสําคัญตอวิชาชีพการพยาบาล 
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สอดคลองกับรุงอรุณ เกศวหงส (2547) พบวาสมรรถนะหนึ่งของพยาบาลโรงพยาบาลเอกชน คือ 
การติดตอส่ือสารในทีมงานที่ยึดผูปวยเปนศูนยกลาง 
   เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล ดานความกาวหนาในหนาที่ อยูในระดับมาก (Χ = 
3.93) แตมีคาเฉลี่ยต่ําสุด แสดงวาพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน มีความคิดเห็นพึงพอใจ
ในการศึกษาเพิ่มเติมเฉพาะทาง การเรียนรูนวัตกรรมทางการพยาบาล แตการจัดสรรตําแหนง และ
โอกาสกาวหนาในการทํางานใหกับพยาบาลที่มีประสบการณและความเชี่ยวชาญยังมีนอย ซึ่งใน
โรงพยาบาลเอกช พยาบาลประจําการจะไดรับการเลื่อนขั้นหรือดํารงตําแหนงที่สูงขึ้นมีเพียงตําแหนง
หัวหนาหอหรือหัวหนาพยาบาลเทานั้น(สุรีย ทาวคําลือ,2549) ทําใหพยาบาลประจําการโรงพยาบาล
เอกชน มีเจคติตอวิชาชีพการพยาบาลในดานความกาวหนาในอาชีพมีคาเฉลี่ยต่ําสุด  

   1.2 การสนับสนุนจากองคการของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลเอกชน                
กรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับดี (Χ  = 3.83, SD=0.75) อธิบายไดวาพยาบาลประจําการใน
โรงพยาบาลเอกชนรับรูถึงการสนับสนุนจากองคการในทุกๆ ดาน อันเปนการแลกเปลี่ยนกันระหวางผู
ใหกับผูรับ คือองคการพยาบาลกับพยาบาลประจําการ เนื่องจากองคการพยาบาลและผูบริหาร
ทางการพยาบาลทุกระดับ มีความตระหนักถึงการใหความชวยเหลือแกพยาบาลประจําการ ในดาน
สวัสดิการ คาตอบแทน การตรวจสุขภาพ การจัดสรรวัสดุอุปกรณใหเพียงพอ ใหโอกาสพัฒนาความรู
และทักษะเชิงวิชาชีพ การใหคําชมเชยเมื่อมีผลการปฏิบัติงานดี การเปดโอกาสใหแสดงความคิดเห็น 
เมื่อพยาบาลไดรับการสนับสนุนจากองคการในการปฏิบัติงาน ยอมเกิดความพึงพอ ใจและใช
ศักยภาพที่ตนเองมีในการปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถ เกิดผลการปฏิบัติงานที่ดีมีคณุภาพและ
ไดรับการยอมรับจากองคการ พยาบาลรูสึกวาตนเองเปนสวนหนึ่งขององคการและวิชาชีพ กอใหเกิด
แรงจูงใจและมีความพึงพอใจ สอดคลองกับมลฤทัย แกวกิริยา (2546) ที่พบวาการสนับสนุนจาก
องคการของพยาบาล โรงพยาบาลเอกชน อยูในระดับสูง เนื่องจากการดําเนินกิจการของโรงพยาบาล
เอกชนมุงเนนการสรางผลกําไรเปนสิ่งสําคัญ ถามีผูมาใชบริการมาก องคการก็จะอยูรอด จึงมี       
กลยุทธในการดึงดูดลูกคาโดยการสรางคุณภาพดานการรักษาพยาบาล การมีเคร่ืองมือที่ทันสมัย 
ส่ิงแวดลอมสะอาดและปลอดภัย มีส่ิงอํานวยความสะดวก ส่ิงเหลานี้จะสําเร็จไดตองมีบุคลากรที่
ทํางานดวยใจ จึงเกิดการแลกเปลี่ยนที่กอประโยชนรวมกัน เมื่อองคการไดผลกําไรก็นํามาสราง
ประโยชนแกบุคลากร บุคลากรจะไดคาตอบแทน และสวัสดิการที่นาพึงพอใจ การแลกเปลี่ยนการได
ประโยชนรวมกันนี้ ทําใหเกิดแรงจูงใจในการปฏิบัติงานใหมีประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน และสอดคลองกับ
พัชนี ธรรมวัฒนานุกูล (2549) ที่พบวาการสนับสนุนจากองคการโรงพยาบาลเอกชนมีในระดับสูง 
โดยใหเหตุผลวาโรงพยาบาลเอกชนที่เปนกลุมตัว อยางมีการดําเนินการเขาสูการพัฒนาคุณภาพ
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โรงพยาบาล (HA) มีการพัฒนาระบบการจัดการคุณภาพและทรัพยากรบุคคล พยาบาลประจําการ
คือทรัพยากรบุคคลที่มีคามากสําหรับองคการเปนเหตุใหไดรับการสนับสนุนจากองคการอยางเต็มที่ 
เพื่อใหพยาบาลประจําการมีความสามารถในการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่อยางเต็มศักยภาพ
เพื่อคุณภาพในการบริการพยาบาล 

1.3  ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
โดยรวมอยูในระดับสูง (Χ = 4.12, SD=0.68) อาจเปนเพราะพยาบาลประจําการในโรงพยาบาล
เอกชนมีความภาคภูมิใจ ยอมรับและยึดมั่นในจุดมุงหมายและอุดมการณของวิชาชีพพยาบาล มี
ความมุงมั่นที่จะประกอบวิชาชีพการพยาบาล ใหความสําคัญยอมรับในเปาหมายและคานิยมของ
วิชาชีพ ตลอดจนมีความตั้งใจที่จะอยูในวิชาชีพนี้ตลอดชีวิตการทํางาน เปนไปตามแนวคิดของ Lu, 
et al. (2007) ซึ่งสอดคลองกับผลการศึกษาความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
ทั่วไป (สุนียรัตน  บุญศิลป, 2546) พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร (เปรมฤดี ปอง
มงคล และยุพิน อังสุโรจน, 2548) พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม (สุธิดา 
เรืองเพ็ง, 2550) และพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย เขตกรุงเทพมหานคร 
(พัฒราภรณ  กลาหาญ, 2550) ที่พบวาความผูกพันในวิชาชีพอยูในระดับสูงเชนกัน  อาจเนื่องจาก
พยาบาลประจําการไมวาทํางานที่ใด เมื่อมาประกอบวิชาชีพการพยาบาลยอมมีความผูกพันตอ
วิชาชีพที่ตนไดเลือกทํางาน 
   เมื่อพิจารณาความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการรายดาน พบวาความ          
ผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ ดานการยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ มี
คาเฉลี่ยสูงสุด (Χ = 4.40) เมื่อพิจารณารายขอพบวาอยูในระดับสูงทุกขอ อธิบายไดวา พยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลเอกชนมีความผูกพันในวิชาชีพ เปนเพราะลักษณะที่โดดเดนของวิชาชีพการ
พยาบาลที่เห็นวาเปนงานที่มีเกียรติในสังคม มีจรรยาบรรณวิชาชีพ มีเอกสิทธิ์ทางการพยาบาล และ
มีการกําหนดบทบาทหนาที่ในการปฏิบัติงานไวอยางชัดเจน (นันทนา น้ําฝน, 2538) งานพยาบาล
เปนงานที่มีลักษณะเปนวิชาชีพเฉพาะ การปฏิบัติงานของพยาบาลโดยใชกระบวนการพยาบาลเปน
ส่ิงสําคัญในดานการรักษา สงเสริม ปองกัน และฟนฟูสภาพ เปนงานที่มีเกียรติและศักดิ์ศรี เปนที่
ยอมรับของสังคม เกิดความภาคภูมิใจในวิชาชีพ (กิ่งทิพย พุฒแกว, 2545) นอกจากนั้นยังมีองคกร
วิชาชีพซึ่งเปรียบเสมือนตัวแทนของบุคคลในวิชาชีพที่มาอยูรวมกันเพื่อชวย ใหวิชาชีพมีความมั่นคง
และความกาวหนา อีกทั้งยังเปนศูนยกลางที่ทําใหพยาบาลมองเห็นคุณคาของตนเองตอสังคม การ
ไดรับการยกยองจากสังคม สงผลใหพยาบาลมีความรักความซื่อสัตยตอวิชาชีพการพยาบาล จน
กอใหเกิดพันธะผูกพันที่จะตองปฏิบัติตามมา เพื่อดํารงสถานภาพแหงวิชาชีพไวในสังคมตอไป  
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   ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ ดานความตั้งใจใชความพยายามเพื่อ
วิชาชีพ ( Χ =4.19) มีคาเฉลี่ยสูง เมื่อพิจารณารายขอพบวาอยูในระดับสูงทุกขอ อธิบายไดวา
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน มีความผูกพันในวิชาชีพ ตั้งใจปฏิบัติงานตามที่ไดรับ
มอบหมายอยางทุมเท เต็มใจ และเต็มความสามารถ โดยไมยอทอตออุปสรรค ทําใหผลการ
ปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล สนับสนุนไดจากการวิจัยของ Mrayyan and Al-Faouri 
(2008) ที่พบวาเมื่อมีความผูกพันในวิชาชีพจะสงผลทางบวกตอผลการปฏิบัติงาน  
    ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ ดานความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ 
(Χ =3.76) มีคาเฉลี่ยสูง เมื่อพิจารณารายขอพบวาจะปฏิบัติงานในวิชาชีพไปตลอดชีวิตการทํา งาน 
แมมีผูเชิญชวนใหเปลี่ยนงานก็จะไมออกจากวิชาชีพพยาบาล และไมมีเหตุผลใดๆ ที่ทําใหตอง
เปลี่ยนงาน มีคาเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง สอดคลองกับอลิสา สุคนธรัตน (2542) ที่พบวาพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร รอยละ 75 มีความตั้งใจในการเปลี่ยนอาชีพไป
ประกอบอาชีพอื่นภายใน 5 ป และพยาบาลในเขตกรุงเทพมหานครมีทางเลือกในการประกอบ
วิชาชีพอื่นๆ ไดมากกวาในภาคอื่น (เปรมจิตร คลายเพ็ชร, 2548) อธิบายไดวาพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลเอกชน เมื่อมีความผูกพันในวิชาชีพ ทําใหเกิดการคงอยูในวิชาชีพ ดังที่ Gardner (1992) 
กลาววาความผูกพันในวิชาชีพ เปนทัศนคติที่แสดงออกถึงความตั้งใจที่จะทํางานในวชิาชพีทีต่นเลอืก
ไปตลอดชวงชีวิตและBecker (1960) พบวาเมื่อบุคคลมีความผูกพันในวิชาชีพจะไมเปลี่ยนงานอีก แม
จะมีขอตอรองทางอื่นๆ ที่สูงกวามาเสนอก็ตาม  

2. การศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ไดแก  อายุ  ระดับการศึกษา            
ประสบการณการทํางาน เจตคติตอวิชาชีพพยาบาล การสนับสนุนจากองคการกับความผูกพันใน
วิชาชีพของพยาบาลประจําการโรงพยาบาลเอกชน  
 ปจจัยสวนบุคคลดานอายุ ไมมีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ไมเปนไปตามขอสมมติฐานขอที่ 1 คือ อายุมี
ความสัมพันธทางบวกกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร อธิบายไดวาพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานเต็มเวลาในโรงพยาบาลเอกชนที่เปน
กลุมตัวอยาง สวนมากรอยละ 39.14  มีอายุระหวาง 26-30 ป  ยังเปนชวงเวลาที่กําลังปรับเปลี่ยน
ตนเองสูการเปนพยาบาลวิชาชีพ มีโอกาสเลือกงาน เปลี่ยนงานเพื่อหาประสบการณใหมๆ รวมทั้ง
ผลตอบแทนตางๆ ที่จะทําใหตนเองพึงพอใจ อีกทั้งการศึกษาตอ เพื่อเปล่ียนสายงานก็ทําไดงาย   
(ฟาริดา อิบราฮิม, 2542; Sullivan and Decker, 2005) ซึ่งจากการวิจัยของ Buerhaus, et al. (2000 
อางถึงในนิชนันท ฟุงลัดดา, 2548) พบวาพยาบาลที่ลาออกจากวิชาชีพสวนใหญเปนพยาบาลที่มี
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อายุนอย สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีไมเกิน 5 ป และการศึกษาของวิจิตร ศรีสุพรรณ และคณะ 
(2542) พบวารอยละ 78.2 ของพยาบาลที่ทํางานจะออกจากวิชาชีพไปในชวงระยะ 5 ปแรก การออก
จากงานจึงเปนตัวสะทอนความผูกพันในวิชาชีพ (Lu, et al., 2002; Nogneras, 2006) ผลการวิจัย
คร้ังนี้สอดคลองกับผลการวิจัยของฐิตินันท ปูแกว (2542) ที่พบวาอายุไมมีความสัมพันธกับความ
ผูกพันตอวิชาชีพ ทําใหอายุที่ไดจากการศึกษานี้ ไมมีผลตอความผูกพันในวิชาชีพ  
 ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครไมเปนไปตามขอสมมติฐานขอที่ 2 คือระดับการศึกษามีความ 
สัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
อธิบายไดวา พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานเต็มเวลาในโรงพยาบาลที่เปนกลุมตัวอยางสวนมากมี
ระดับการศึกษาระดับปริญญาตรี หรือเทียบเทาปริญญาตรีถึงรอยละ 95.14 การที่ระดับการ ศึกษา
ไมมีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพ เพราะงานพยาบาลเปนงานที่ตองนําความรูทาง การ
พยาบาลที่มีอยูมาปรับและประยุกตใชใหเหมาะสมสอดคลองกับความตองการและปญหาของผูปวย
แตละรายโดยอาศัยศิลปะสวนบุคคล (พรอมพรรณ บี่หัตถกิจกูล, 2541) ประกอบกับการทํางานใน
โรงพยาบาลเอกชนมีสายการบังคับบัญชาชัดเจน ถึงแมจะมีระดับการศึกษาสูงแตในการทํางานตอง
เปนไปตามขั้นตอนของสายการบังคับบัญชา จึงไมพบความสัมพันธระหวางระดับการ ศึกษากับ
ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน สอดคลองกับการ ศึกษาของ 
สุนียรัตน บุญศิลป (2546) ที่พบวาระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพ แต
แตกตางจาก Carson and Bedeian (1994) ที่พบวาระดับการศึกษามีความสัมพันธทางบวกกับ
ความผูกพันในวิชาชีพ 

ประสบการณการทํางานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน ไมมีความสัมพันธกับ
ความผูกพันในวิชาชีพ ซึ่งไมเปนไปตามขอสมมติฐานขอที่ 3 คือประสบการณการทํางานมี
ความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร อธิบายไดวาพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานเต็มเวลาในโรงพยาบาลเอกชนที่เปน
กลุมตัวอยาง มีประสบการณในการทํางานโรงพยาบาลเอกชน อยูในชวง 1-5 ปมากที่สุดรอยละ 
64.87 ระยะเวลาในการทํางานไมนาน การจัดสรรตําแหนง และโอกาสกาวหนาในการทํางานใหกับ
พยาบาลที่มีประสบการณและความเชี่ยวชาญยังมีนอย และในโรงพยาบาลเอกชน พยาบาลจะไดรับ
การเลื่อนขั้นหรือดํารงตําแหนงที่สูงขึ้น มีเพียงตําแหนงหัวหนาหอหรือหัวหนาพยาบาล (สุรีย ทาวคํา
ลือ, 2549) อีกทั้งทักษะความสามารถในการตัดสินแกปญหาหรือสถานการณตางๆ อาจยังไมดี 
ในขณะที่การปฏิบัติงานที่ยากและซับซอน รวมทั้งความคาดหวังจากผูรับบริการที่เพิ่มข้ึน (วราภรณ 
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ศิริเมธา, 2545) ทําใหพยาบาลเกิดความไมมั่นใจในการทํางาน  กอใหเกิดความเครียดในงาน สงผล
ถึงความพึงพอใจ และความผูกพันในวิชาชีพได (วัลภา  ฐานกาญจน, 2540; Lu, et al., 2007) 
สอดคลองกับการศึกษาของ Kwon and Bank (2004) ที่ศึกษาปจจัยที่มีผลตอความผูกพันในวิชาชีพ 
และไมพบความสัมพันธระหวางระดับการศึกษากับความผูกพันในวิชาชีพ แตแตกตางจากการศึกษา
ของพรอมพรรณ บี่หัตถกิจกูล (2541) ที่ทํา การศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอความผูกพันตอองคการ 
และความผูกพันตอวิชาชีพของพยาบาลโรงพยาบาลศิริราช ที่พบวา ระยะเวลาในการปฏิบัติงานมี
ความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันตอวิชาชีพของพยาบาลโรงพยาบาลศิริราช และ Blau (1985) 
ที่ศึกษาในพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ และพบวาการอยูในวิชาชีพนาน เปนตัวแปรสงผลตอ
ความผูกพันในวิชาชีพพยาบาล และสุนียรัตน บุญศิลป (2546) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัย
สวนบุคคล พลังวิชาชีพ ความเชื่ออํานาจภายในตน กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลทั่วไป พบวาประสบการณมีความสัมพันธทางบวกกับความผูกพันในวิชาชีพการ
พยาบาล  
 เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลาง กับความผูกพัน
ในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 (r=0.64) ซึ่งเปนไปตามขอสมมติฐานขอที่ 4 คือเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลมี
ความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร  อธิบายไดวาเจตคติที่ดีตอวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลเอกชน กอใหเกิดความรูสึกและพฤติกรรมที่ดีตอการทํางาน วิชาชีพการพยาบาลเปน
วิชาชีพที่ตองใชบุคลากรที่มีความรูความสามารถ ทั้งดานศาสตรและศิลปในการใหการชวยเหลือ
ผูปวยและผูรับบริการ ผูที่จะประกอบวิชาชีพนี้ไดตองเปนผูที่มีความเสียสละ อดทน เต็มใจในการ
ใหบริการแกผูรับบริการทุกระดับ (ศิริกุล จันพุม, 2543) วิชาชีพการพยาบาลมีลักษณะเฉพาะที่
เกี่ยวของกับสุขภาพ และชีวิตความเปนอยูของบุคคล มีการปฏิบัติตอธรรมชาติของบุคคลแตกตาง
กัน (พรอมพรรณ บี่หัตถกิจกูล, 2541) กระบวนการของการพยาบาลเปนความพยายามที่จะเขาใจ
มนุษยวา บุคคลแตละคนมีลักษณะเฉพาะตัวที่แตกตางกัน (สิวลี ศิริไล, 2542) การเขาไปสัมผัส
ผูปวยแตละคน จึงตองอาศัยพื้นฐานของความรูทางทฤษฎี การคนควาในศาสตรเฉพาะ ความรวมมอื
กับบุคลากรอื่น (สมจิต หนุเจริญกุล, 2540) ซึ่งการที่พยาบาลมีเจตคติที่ดีตอวิชาชีพ จะทําให
พยาบาลเกิดความพึงพอใจในการทํางาน มีแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน และเกิดความผูกพันใน
วิชาชีพตามมา (วัลภา ฐานกาญจน, 2540) สงผลใหเกิดการขาดงานและลาออกจากวิชาชีพลดลง 
(นองนุช ภูมิสนธิ์, 2539; Aryee, et al., 1994) นอกจากนี้พยาบาลรับรูวางานที่ปฏิบัติเปนงานที่มี
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คุณคา มีประโยชนตอสังคมและสวนรวม จะทําใหพยาบาลประจําการเกิดความทุมเท และพยายาม
ทําใหการทํางานเกิดประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น (ธงชัย สันติวงษ, 2545) สอดคลองกับการ ศึกษาของ
ปรียาพร วงศอนุตรโรจน (2540)  ที่พบวาเมื่อพยาบาลมีเจตคติที่ดีตอวิชาชีพก็จะมีความมั่นคงใน
จิตใจ มีความตั้งใจทํางาน กอใหเกิดผลงานที่ดี เมื่อพยาบาลมีการรับรูวางานที่ทําเปนสิ่งที่ดีมี
ประโยชนตอสังคม ก็จะมีความสุขในการทํางานและการที่พยาบาลมีเจตคติที่ดีตองาน 
ผูบังคับบัญชา เพื่อนรวมงานและหนวยงานที่ตนเองปฏิบัติงานอยู ยอมทําใหเกิดความผูกพันกับงาน 
(ลักขณา ผูกผึ่ง และคณะ, 2540 อางถึงในกิ่งทิพย พุฒแกว, 2545) 
  การสนับสนุนจากองคการตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน มี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลาง กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ           
โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r=0.58) ซึ่งเปนไปตาม
ขอสมมติฐานขอที่ 5 คือการสนับสนุนจากองคการ มีความสัมพันธทางบวกกับความผูกพันในวิชาชีพ
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน อธิบายไดวาพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน
รับรูวาไดรับการสนับสนุนจากองคการพยาบาลในดานตางๆ  โดยมีพฤติกรรมชวยเหลือซึ่งกันและกัน 
มีการสนับสนุนการปฏิบัติงาน การไดรับโอกาสในการพัฒนาตนเองและพัฒนางาน การดูแลเอาใจใส
ตอสวัสดิการและสุขภาพ การเห็นคุณคาของผลงาน และการไดรับการจัดสรรทรัพยากรใหเพียงพอ
ตอการทํางาน ทําใหการปฏิบัติงานประสบผลสําเร็จ มีประสิทธิภาพสูงและผูปฏิบัติงานพึงพอใจ 
(อุดมรัตน สงวนศิริธรรม, 2540; ศิริพร ตันติพูนวินัย, 2538) ทําใหเกิดความผูกพันในวิชาชีพ 
สอดคลองกับการศึกษาของ Aryee and Tan (1992) ที่ไดศึกษาปจจัยและผลลัพธความผูกพันใน
วิชาชีพ พบวาการมีองคการที่สนับสนุนการพัฒนาความกาวหนา เปนปจจัยที่ทําใหเกิดความผูกพัน
ในวิชาชีพ และสุนันทา ศิระวงศธรรม (2545) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางความไววางใจในหัวหนา
หอผูปวย ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ การสนับสนุนจากองคการ กับพฤติกรรมการเปนสมาชิกของ
องคการของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป พบวาการสนับสนุนจากองคการ มีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการเปนสมาชิกขององคการ และการเปนสมาชิกขององคการเปนตัวบงบอกถึงความ
ผูกพันในวิชาชีพ (Carmeli and Colakoglu, 2005) 

  สรุปผลการศึกษาครั้งนี้พบวา อายุ ระดับการศึกษา และประสบการณการทํางานของ
พยาบาลประจําการโรงพยาบาลเอกชน  ไมมีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร สวนเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลและการ
สนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธทางบวก กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ
โรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพมหานครในระดับปานกลาง ที่ระดับนัยสําคัญทางสถิติ .05 
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ขอเสนอแนะ 
1. ขอเสนอแนะจากผลการวิจัย 

 1.1 จากการศึกษาความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน
พบวาความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพมีคาเฉลี่ยต่ําสุด ผูบริหารทางการพยาบาลจึงควรหากลวิธีใน
การเพิ่มความปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ เพื่อทําใหพยาบาลประจําการมีความผูกพันในวิชาชีพสูง
ยิ่งขึ้น   
 1.2 จากการศึกษาพบวา  เจตคติตอวิชาชีพพยาบาลของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร อยูในระดับดี และเมื่อพิจารณารายขอพบวาโอกาสกาวหนาใน
หนาที่ตามความสามารถ  และการกาวหนาในหนาที่ทัดเทียมวิชาชีพอื่นมีคาเฉลี่ยต่ําสุด             
แสดงวาพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน ยังเห็นความกาวหนาหรือบันไดอาชีพทาง        การ
พยาบาลไมชัดเจน ผูบริหารทางการพยาบาลควรนํามาพิจารณาสรางบันไดอาชีพใหเห็นชัดเจนเปน
รูปธรรมมากขึ้น จะกอใหเกิดความผูกพันในวิชาชีพสูงขึ้นดวย 
 1.3 การสนับสนุนจากองคการอยูในระดับดี มีความสัมพันธกับความผูกพันในวิชาชีพ  
ผูบริหารจึงควรมีนโยบายใหการสนับสนุนในทุกๆ ดาน  เพื่อเพิ่มความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครใหสูงขึ้น 

2.   ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป         
  2.1 ศึกษาทดลองสรางรูปแบบนวัตกรรม โดยใชขอมูลการสนับสนุนจากองคการ และ
เจตคติที่ดีตอวิชาชีพการพยาบาล ที่สงผลตอความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ
โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร  
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รายนามผูทรงคุณวุฒิ 
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
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ผศ. พ.ต.ท.หญิง ดร. ทิพยฆัมพร   เกษโกศล ผูชวยศาสตราจารย (สบ3) 
 กลุมงานวิชาการ (หลักการพยาบาล) 
 วิทยาลัยพยาบาลตํารวจ 

สํานักงานตํารวจแหงชาต ิ
นางรุงอรุณ เกศวหงส ผูอํานวยการฝายคุณภาพ 
 โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร 
นางเปรมฤดี ปองมงคล หัวหนาหอผูปวยศัลยกรรมหญิง 
 โรงพยาบาลรามาธิบดี 
นางโอบเอื้อ หรัิญรัศ หัวหนาหอผูปวยทารกแรกเกิดวิกฤต 
 โรงพยาบาลนครพิงค 
นางนิภาวรรณ ศิริประเสริฐ ผูอํานวยการฝายการพยาบาล 
 โรงพยาบาลพญาไท 3 
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ตัวอยางเครือ่งมือที่ใชในการวิจัย 
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เรียนทานผูตอบแบบสอบถาม (พยาบาลประจําการ) 
 

เนื่องดวยดิฉัน นางสาวสมนึก โสตถิกิจกุล  กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปน
วิทยานิพนธ  เร่ือง “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การ
สนับสนุนจากองคการ กับความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร” โดยมี รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ ซึ่งในการทําวิทยานิพนธดังกลาวจําเปนตองไดรับขอมูลจากทาน ตามรายละเอียดใน
แบบสอบถามนี้ 

จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม  โดยขอใหทานตอบตามที่
เปนจริงและหากเปนไปไดขอความกรุณาตอบใหครบทุกขอคําถามเพื่อประโยชนในการแปลผลการ  
วิจัยในครั้งนี้ ดิฉันรับรองวาจะเก็บรักษาขอมูลไวเปนความลับและผลการวิจัยจะนําเสนอใน          
ภาพรวม  จึงไมเกิดผลกระทบตอการปฏิบัติงานและการดําเนินชีวิตประจําวันของทาน 

ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานเปนอยางดี  และขอขอบคุณ
เปนอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 

                                 ขอแสดงความนับถอื 
                                                                       นางสาวสมนึก โสตถิกจิกุล 
                                                    นิสิตพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร                      
                                                                          จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 
 
 

คําชี้แจงเกีย่วกับแบบสอบถาม 
เร่ือง  “ความสมัพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชพีการพยาบาล การสนบัสนุนจาก
องคการ กับความผกูพนัในวิชาชพีของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร” 
แบบสอบถามมีทั้งหมด 4 ตอนคือ 

ตอนที่ 1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล    5 ขอ    
ตอนที่ 2  แบบสอบถามเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล  25 ขอ        
ตอนที่ 3  แบบสอบถามการสนับสนนุจากองคการ           13 ขอ 
ตอนที่ 4  แบบสอบถามความผูกพันในวชิาชีพ   18 ขอ 
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แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 
 

คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในวงเล็บ ( ) หนาคําตอบ และเติมคําในชองวางตามความเปน
จริง 
 
1.    ปจจุบัน ทานอายุ........... ป (เศษจาํนวนเดือน 6 เดือนขึ้นไปคิดเปน 1 ป) 
2.    ระดับการศึกษา 
                   (  )  ปริญญาตรี / ประกาศนยีบตัรเทียบเทาปริญญาตรี 
                   (  )  ปริญญาโท 
                   (  )  ปริญญาเอก 
3.    ระยะเวลาทีท่านปฏิบัติงานในวิชาชพีพยาบาล จํานวน........... ป 
4.    ระยะเวลาทีท่านปฏิบัตงิานในวิชาชพีพยาบาล ของโรงพยาบาลเอกชนแหงนี ้
       จาํนวน........... ป 
5. แผนกทีท่านปฏิบัติงาน 

 (  )     สูติ - นรีเวช                         (  )     เด็ก 
         (  )     ศัลยกรรม                           (  )     แผนกผูปวยนอก 
         (  )     อายุรกรรม                          (  )     ICU 
         (  )     แผนกฉุกเฉิน                       (  )     อ่ืนๆ   ระบุ............. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 



118 
 

แบบสอบถามเจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล 

คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมาย  ลงในชองทางขวามือทายของขอรายการที่ตรงกับความคิดเห็นของ
ทานมากที่สุดเพียงคําตอบเดียว ซึ่งในแตละชองมีความหมายดังนี ้

 5 หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนั้นมากที่สุด 
 4 หมายถงึ  ทานเห็นดวยกบัขอความนัน้มาก 
 3 หมายถงึ  ทานเห็นดวยกบัขอความนัน้ปานกลาง 

 2 หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนั้นนอย 
 1 หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนั้นนอยที่สุด 

ระดับความคิดเห็น 
ขอที่ ขอความ 

5 4 3 2 1 
            ดานการยอมรับจากสังคม 

1. วิชาชีพการพยาบาลเปนวิชาชีพที่สังคมใหการยกยองในดาน
การทําประโยชนแกประชาชน 

     

2. …………………………………………………………………...      
            ดานลักษณะวิชาชีพ 

5. การใชกระบวนการพยาบาลในการดูแลผูปวยตลอดเวลาที่
ปฏิบัติงานเปนงานปกติของพยาบาล 

     

6. …………………………………………………………………...      
            ดานการปฏิบัติงาน 
11. การปฏิบัติงานเวรเชา-บาย-ดึก เปนส่ิงจําเปนในการประกอบ

วิชาชีพการพยาบาล 
     

12. …………………………………………………………………...      
            ดานสัมพันธภาพระหวางผูรวมงาน ผูรับบริการ 
16. ผูรวมงานในวิชาชีพใหความชวยเหลือทาน  เมื่อทานตองการ

ความรวมมือ 
     

17. …………………………………………………………………...      
            ดานความกาวหนาในวิชาชีพ 
21. ทานมีโอกาสกาวหนาในงานตามความสามารถของตนเอง      
22. …………………………………………………………………..      
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แบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการ 
 

คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมาย    ลงในชองทางขวามือทายของขอรายการที่ตรงกับความเปนจริงที่
ไดรับการปฏิบัติจากองคการพยาบาลของทานมากที่สุดเพียงคําตอบเดียว ซึ่งในแตละชองมี
ความหมายดงันี ้

 5 หมายถึง  ขอความนั้นเปนจริงมากที่สุด 
 4 หมายถงึ  ขอความนัน้เปนจริงมาก 
 3 หมายถงึ  ขอความนัน้เปนจริงปานกลาง 

 2 หมายถึง  ขอความนั้นเปนจริงนอย 
 1 หมายถึง  ขอความนั้นเปนจริงนอยที่สุด 
 

ระดับความเปนจริง 
ขอที่ ขอความ 

5 4 3 2 1 
1. ทานไดรับคาตอบแทนที่เหมาะสมกับระดับความรูความสามารถ

ของทาน 
     

2. องคการของทานมีมาตรการดูแลความปลอดภัยในการ
ปฏิบัติงานอยางเปนรูปธรรม 

     

3. องคการของทานจัดสรรเครื่องมือ อุปกรณของใชไวอยาง
เพียงพอกับการใชงาน 

     

4. …………………………………………………………………...      
5. …………………………………………………………………...      
6. …………………………………………………………………...      
7. …………………………………………………………………...      
8. …………………………………………………………………...      
9. …………………………………………………………………...      
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แบบสอบถามความผูกพนัในวิชาชีพ 
 

คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมาย     ลงในชองทางขวามอืทายของขอรายการที่ตรงกบัความคิดเหน็
ของทานมากที่สุดเพยีงคําตอบเดียว ซึ่งในแตละชองมีความหมายดังนี ้

 5 หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนั้นมากที่สุด 
 4 หมายถงึ  ทานเห็นดวยกบัขอความนัน้มาก 
 3 หมายถงึ  ทานเห็นดวยกบัขอความนัน้ปานกลาง 

 2 หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนัน้นอย 
 1 หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนั้นนอยที่สุด 

ระดับความคิดเห็น 
ขอที่ ขอความ 

5 4 3 2 1 
          ความตั้งใจใชความพยายามเพื่อวิชาชีพ 

1. ทานปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถ ในงานทุกชิ้นที่ไดรับ
มอบหมาย 

     

2. …………………………………………………………………..       
          การยอมรับเปาหมายและคานิยมของวิชาชีพ 

7. ทานมีความภาคภูมิใจที่ไดประกอบวิชาชีพการพยาบาล      
8. …………………………………………………………………...      

          ดานปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพ 
13. ทานคิดจะปฏิบัติงานในวิชาชีพการพยาบาลไปตลอดชีวิตการ

ทํางาน 
     

14. …………………………………………………………………...      
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



121 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 

ภาคผนวก ง 
 

ตัวอยางหนังสือพิจารณาจริยธรรมในการวิจัย 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 

 นางสาวสมนึก โสตถิกิจกุล เกิดวันที่ 9 เดือนธันวาคม พ.ศ. 2512 จังหวัดกรุงเทพมหานคร 
สําเร็จการศึกษาปริญญาตรีพยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ประสานมิตร 
พ.ศ. 2535 รับราชการในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพระดับ 3 แผนกเด็กแรกเกิดวิกฤต โรงพยาบาลตาก
สิน ป พ.ศ. 2540 เขารับการศึกษาตอในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ปการศึกษา 2549 ปจจุบันปฏิบัติงานในตําแหนงผูจัดการแผนกเด็กแรก
เกิดวิกฤต ที่โรงพยาบาลเกษมราษฎรประชาชื่น จังหวัดกรุงเทพมหานคร  
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